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Existe una creciente demanda de información en el campo de la salud por
parte de los ciudadanos, demanda que se generaliza en toda la civilización
occidental. En concreto, uno de los objetivos de la Organización Mundial de la
Salud (O.M.S.> es: <Salud para todos en el año 2000>. Dada la importancia de
una nutrición correcta en el mantenimiento y la restauración de la salud, es
indudable que la nutrición se ha convertido en la actualidad en un tema de
creciente interés. Los temas de nutrición tienen una gran capacidad de
convocatoria no sólo entre el mundo científico, sino también entre el público en
general.
La educación para la salud que se imparte en nuestros días en España es nula
o prácticamente nula, aunque en algunas comunidades autónomas se realicen
campañas de educación para la salud en las escuelas, que se ocupan de la
educación nutricional. Como contrapartida, la publicidad que se ocupa de los
alimentos (los que son sanos y los que no lo son, los que engordan, los que tienen
colesterol, la moda de las dietas, etc.> está aumentando de forma alarmante,
debido a que los publicistas se enfrentan a una población crédula que no posee
ninguna formación ni educación en materia nutricional y cree que lo que dice la
televisión o publica un periódico debe tenerse en cuenta. Hoy en día, se cree mas
en la publicidad que en la ciencia. Todo ello contribuye a explicar el origen de los
conocimientos, muchas veces erróneos, que poseen los ciudadanos.
La población tiene ganas de aprender y, más aún, de acercarse a algo que está
permanentemente en contacto con ella, como la alimentación. Al no existir base
educacional alguna, cualquier información que se dé desde la radio, la prensa o la
televisión (ya sea en forma de anuncio, entrevista, artículo, opinión, etc.), se
impregna en la población con una facilidad asombrosa. Cuando el público ha sido
previamente educado, es capaz de hacer una selección de la información que le
llega; pero si carece de esta formación, no se le puede culpar de su creencia en
cosas tan disparatados como: <el agua engorda>, <el colesterol es siempre
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malo>, <no se pueden tomar patatas con carne>, y muchos otros errores que
escuchamos a diario.
La sociedad española está experimentando un cambio en relación a sus
costumbres alimentarias. Por un lado, debido a cambios en el estilo de vida
(horarios, trabajo de la mujer fuera del hogar, mayor independencia de los jóvenes,
aumento del consumo de alcohol, alimentos nuevos de importación, mayor difusión
de la restauración colectiva, viajes, turismo, etc.>, y por otro, a causa de los
imperativos de la publicidad de determinados alimentos, que hacen que la llamada
dieta mediterránea, o en su defecto nuestra dieta habitual, esté siendo relegada a
un segundo plano para ceder terreno a nuevos hábitos alimenticios, no siempre
adecuados.
Además, los mensajes publicitarios dan, por supuesto, una información parcial
y los artículos divulgativos sobre nutrición contienen con frecuencia muchos
errores. Quizás los expertos en Nutrición son escasos o la Nutrición es algo tan
cotidiano que cualquier persona con unos conocimientos elementales se atreve a
opinar sobre ella.
En la salud influyen los hábitos y el estilo de vida, y la nutrición es uno de los
factores más importantes para establecer y mantener la salud. La medicina
preventiva ahorraría una gran suma a Sanidad si empezara por algo tan sencillo
como es la mejora de la alimentación.
Grande Covián <1988> afirmaba en una publicación: <Es evidente que la
sociedad contemporánea muestra un interés creciente por los problemas
relacionados con la nutrición y la alimentación del hombre. Esto parece indicar que
va haciéndose cargo de las estrechas relaciones entre nutrición y salud, puestas de
relieve por el impresionante progreso que han experimentado los conocimientos
científicos de la naturaleza de los procesos nutritivos en los últimos doscientos
años. Desgraciadamente este plausible interés, motivado sin duda por el legitimo
deseo de disfrutar de una vida larga y sana, se acompaña de la proliferación de
toda suerte de recomendaciones dietéticas basadas en mitos y creencias
irracionales, con comp/eta olvido de los princiñios establecidos por el estudio
científico de la nutrición y, en no pocos casos, en flagrante contradicción con los
conocimientos generalmente aceptados y sólidamente documentados que
actualmente poseemos>.
A partir de estos hechos, el objetivo de esta tesis es evaluar la
importancia del tema alimentación y nutrición en la prensa española realizando un
análisis de los mensajes que, en materia nutricional, llegan a la población,
condicionándola. En estas páginas se intenta observar la relación existente entre
lo que publica la prensa sobre alimentación y nutrición (incluyendo la publicidad>,
y lo que sería deseable que trascendiera a la población para mejorar su estado
nutritivo y sus conocimientos en nutrición. Se trata de datos que pueden servir




La necesidad e importancia de la educación sanitaria es algo de lo que están
convencidos todos los profesionales de la salud. Sin embargo, no se consigue llegar
a los medios de comunicación social (MCS) con la frecuencia deseada y los
mensajes que se dan, si no constituyen una noticia sensacionalista, a veces son
distorsionados o no tenidos en cuenta.
La nutrición tiene una falsa apariencia de sencillez. Por ello, todo el mundo
cree saber de nutrición y se cree con derecho a opinar y a dar un consejo. La
realidad es muy distinta: la nutrición es una ciencia muy compleja, de reciente
aparición, en la que queda muchísimo por descubrir y que abarca una gran cantidad
de ciencias afines.
Resulta difícil entender los motivos por los cuales determinadas secciones de
política, economía y deportes, ocupan tanto espacio en los medios de
comunicación, cuando no siempre son del interés general, mientras que los temas
de salud y, en concreto, de nutrición, que nos afectan a todos, ocupan un espacio
mínimo en esos mismos medios de comunicación. ¿Falta motivar a la población
para que se interese por este tema? ¿O la población esta motivada e interesada,
pero los que no lo están son los medios de comunicación? ¿Por qué los medios de
comunicación no se ocupan más de la salud en su conjunto, incluyendo la nutrición
como una parte fundamental de ese camino destinado a alcanzar un estilo de vida
más saludable?
En un artículo aparecido en <La Vanguardia> (sábado, 19 de junio de 1993>,
el periodista científico italiano Piero Bianucci explicaba uno de los motivos por los
que la ciencia ocupaba tan poco espacio en los periódicos italianos: <A los
directores de los diarios italianos no les gusta la ciencia; tienen una procedencia
política y son indiferentes a ella>. En esa entrevista, el periodista manifestaba:
<La ciencia supone menos del 1/50 de los periódicos y, en cambio, en nuestra
vida tiene mucho más peso que el 1/50>. Opinaba que la política tenía un peso
17
exagerado en los medios de información y añadía: <Debemos ser críticos en el
dominio de la ciencia. No debemos pensar que la ciencia siempre es buena. Y
también debemos tener un planteamiento crítico al presentar la información
científica. Dicho periodista comentaba, que a menudo se busca un titular
impactante, pero lo importante no es el impacto, sino dar la información con rigor
y de una manera atractiva. El impacto lo tendrá el truco, la forma de presentarlos
conceptos. La ciencia y la tecnología tienen poco espacio (en los MCS)>.
Asimismo, en dicha entrevista Bianucci advierte del <gravepeligro quesupone que
la pseudociencia crezca más que la ciencia>.
El problema planteado por el periodista italiano sirve como base para pensar
que, efectivamente, la prensa busca cada vez noticias más sensacionalistas y,
como la información con sentido común no es polémica, no vende más ejemplares.
Por lo tanto interesa poco o nada a los medios de comunicación. Esto hay que
sumario a que, en general, el lenguaje de los científicos suele ser aburrido y
prudente: todo lo contrario a lo que la prensa pide. Sin embargo, los intereses de
los individuos cambian, como se aprecia en la opinión del director de la revista
<TU SALUD>, Ángel Salmador, que se expresa en estos términos: <Es
satisfactorio comprobar que la información de salud interesa y que el lector quiere
recibfría a través de un medio riguroso y ameno> -lo que explica que del primer
número de su revista se vendieran más de 100.000 ejemplares- (<Tiempo>, 21
de enero de 1993>. Dicha información conduce a la idea de que los lectores están
mucho más interesados en estos temas de lo que las editoriales creen.
En general, los temas de salud están situados en los periódicos en una especie
de cajón de sastre donde cabe todo. El llamado apartado de sociedad no está bien
definido, es una zona poco valorada periodisticamente y donde existe una mayor
rotación de personal. Por otro lado, de nada sirve que un medio proponga un
enfoque determinado de una temática si los restantes practican otro bien distinto,
pues el enfoque se diluye; es decir, unos a otros se influyen. Cualquier medio de
comunicación tiene que cubrir todo el territorio informativo, es prácticamente
universal. Sin embargo, el espacio informativo está limitado a un determinado
número de páginas y ello provoca una doble competencia:
1- Competencia de las noticias por el espacio disponible ese día.
2- Nivel de competencia de los medios de comunicación entre sí, que pugnan por
conseguir el máximo interés posible llamando la atención. Para ello necesitan
una selección que compita con los otros medios valiéndose de unos criterios
predominantes:
a> Tema con mayor capacidad de impacto global, magnificándolo para llamar
la atención.
b> Tema con mayor capacidad de impacto individual (ejemplo el caso de Rod
Huckson y el sida>. Impacto emocional.
c> Espectacularidad general (TV imágenes>.
Todo ello implica una serie de modificaciones y el mensaje que llega al
receptor no es el que el emisor pretende. El mensaje se ha distorsionado. Debido
al uso de un lenguaje distinto por parte de los periodistas y los científicos, existe
una falta de comunicación entre ellos, por lo que las noticias se desvirtúan y
modifican. El resultado final es una confusión entre dogmas e hipótesis, creando
un desconcierto en la población y la irritación por parte de los científicos, que optan
muchas veces por no hablar con la prensa para evitar estos malentendidos. El que
sufre las consecuencias de estos problemas es el ciudadano, que en lugar de
poseer una información veraz sólo puede contar con la información publicitaria y/o
interesada, lo que implica que tenga una idea equivocada, en muchos de los casos,
en detrimento de algo que no debería cambiar según las modas ni las ideas
políticas. Nos referimos a algo tan serio e importante como es la salud del
individuo. Como profesionales sanitarios, tenemos que hacer algo para mejorarla
y conseguir que la información dada desde los medios de comunicación sea veraz
e inteligible ya que si solamente es verdadera, pero se utiliza un lenguaje
desconocido por el público en general, no conseguiremos nuestra meta, que es
llegar al mayor número de personas posible. (Opiniones extraídas de una
conferencia impartida por la periodista del diario <El País>, Milagros Pérez Oliva,
en un curso de Nutrición de la UIMP, Barcelona, Julio de 1991).
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3 - PANORAMA BIBLIOGRÁFICO
3. 1. - HISTORIA DE LA ALIMENTACIÓN
En opinión de Teuteberg, en la Historia de la Alimentación se podrían distinguir
nueve etapas:
~O Cazadores y recolectores nómadas prehistáricos: En esta primera etapa el
suceso más importante habría sido el descubrimiento del fuego <hace unos
300.000-400.000 años>, gracias al cual se pudo realizar una mínima modificación
técnica sobre los alimentos.
20 Transicián a la ganadería y a una agricultura estable: Éste fue un proceso
temporalmente muy duradero y durante el cual se extendió por el planeta el cultivo
de gramíneas y leguminosas, así como la domesticación de algunos animales. Se
considera que hacia el 800 habría concluido esta etapa, en la que se establecieron
algunos de los primeros tabúes alimenticios.
30 Cultura grecorromana e intensificacián de la agricultura can fines
alimenticios: Se desarrolló aproximadamente entre el 800 y 500 d.C., y en ella se
introdujeron en la dieta nuevas hortalizas. Además, se formalizó una primera
literatura culinaria que informa sobre gustos y hábitos dietéticos. La difusión del
trigo, la vid y el olivo fueron en ese momento elementos especialmente
significativos.
40 Edad Media: Entre las migraciones de los bárbaros y el desarrollo de las
ciudades medievales (500-1300). Se habria caracterizado por una expansión de los
terrenos cultivables. Por un lado, los monasterios, y por otro, los nuevos hábitos
dietéticos introducidos por los cruzados (como el uso de especies) modificaron la
alimentación.
50 Restructuración de la producción alimenticia ante la caída demográfica
producida por las epidemias en la Baja Edad Media (1300-1 500).
60 Comienzo del refinamiento en los hábitos culinarios, influencia de la cultura
cortesana, ampliación del comercio mundial y desarrollo de las ciencias naturales
entre 1600 y 1680. Se trata de la etapa de cambios más profundos como
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consecuencia de los descubrimientos, en América y Asia, de nuevos productos
alimenticios y excitantes (patata, maíz, tomate, judías, café, cacao, té, etc.>.
Desarrollo de una literatura culinaria importante y atención creciente por parte de
los médicos hacia las cuestiones relacionadas con la dieta y los alimentos.
70 Adopción de nuevos alimentos y aprecio de los productos culinarios
suntuarios <1680-1770>: Se popularizan las bebidas frías (hasta entonces sólo
ingeridas por una minoría>, se orienta el gusto hacia las especies dulces y se
desarrollan los establecimientos que favorecen la convivencia (coffee-houses,
botillerías, etc.).
80 Popularización y difusián de las innovaciones alimenticias entre la población
rural <1770-1850): La extensión del cultivo de la patata por el continente europeo
seria el proceso más significativo en esa época.
90 Uniformidad y difusión de los hábitos alimenticios desde 1850: Las
consecuencias más importantes de este proceso han sido la racionalización de la
agricultura y el aumento del consumo per capita. La coexistencia de una población
subalimentada o carente de la imprescindible alimentación para su mantenimiento,
y otra numéricamente minoritaria pero sobrealimentada en el hemisferio norte, ha
acentuado y hecho mucho más agresivas las diferencias económicas y sociales en
la sociedad actual (Carreras, 1993).
Haciendo hincapié en la importancia que tuvo el descubrimiento de América
en la historia mundial de la alimentación, hay que señalar que supuso la llegada a
Europa de una gran cantidad de productos a los que se íes otorgó un elevado
protagonismo alimentario. Al viejo continente llegaron el maíz, la patata, el tomate,
el pimiento, las alubias y el pavo, por lo que Europa, con grandes bolsas de
pobreza, tuvo la posibilidad de incrementar sus recursos alimenticios. En la cansada
Europa se pasaba hambre y hubo períodos que poco o nada se diferenciaron, en lo
que se refiere a la disponibilidad de alimentos, de la actual situación de Etiopía o
Sudán. Los nuevos alimentos, cuya implantación y distribución en nuestro
continente está llena de anécdotas, de vicisitudes económicas, políticas y sociales,
revolucionaron la alimentación del viejo continente y la empezaron a configurar de
una forma totalmente distinta. <Pero también los españoles hicieron llegar a
aquellas lejanas tierras el trigo, el olivo, la vid, el ganado vacuno, ovino, porcino y
el caballo, así como muchísimas más especies que se difundieron en el nuevo
continente. Elpanorama mundialalimentario cambió radicalmente. La contribución
de Colón y su tripulación a la humanidad fue en este campo también inmensa, y
así se ha reconocido más tácita que explícitamente.> (Díaz Yubero, 1990>.
3. 2.- IMPORTANCIA DE LA NUTRICIÓN EN LA SALUD
La importancia de la alimentación en relación con la salud es conocida desde
épocas anteriores. Hipócrates, el padre de la medicina, como manifiesta Grande
Covián, tenía ideas muy claras acerca de la dieta. Hipócrates decía: <El cuerpo
humano contiene cuatro componentes. Éstos son los que completan su
constitución, causan sus sufrimientos y su salud. La salud es aquel estado en el
cual estas sustancias constituyentes se encuentran en proporción correcta y bien
mezcladas>. Los componentes corporales eran: la sangre, la flema, la bilis amarilla
y la bilis negra. En eso tenemos que discrepar, pues tienen poca relación con los
componentes que preocupan actualmente y que son: el agua, las proteínas, las
grasa, los hidratos de carbono y los componentes inorgánicos.
El primer intento de hacer un estudio científico lo realizó en Padua un profesor
de medicina llamado Sanctorio, gran amigo de Galileo. A Sanctorio le preocupaba
que en el curso de la vida de una persona, después de haber comido unas cuantas
toneladas de productos alimenticios, el peso corporal permanecía relativamente
constante a lo largo de toda la vida. A ese investigador, el interés por la
alimentación le lleva a hacer una serie de experimentos muy interesantes, en los
que se dedicaba a medir lo que comía, bebía y lo que se excretaba. Para ello
construyó una balanza romana que colgó en el techo de su case y se sentaba
pacientemente en ella. Observó que iba perdiendo peso, poco a poco, y tuvo la
intuición de comprender que esa pérdida de peso que el llamaba perspiración
insensible era debida a la evaporación del agua en la superficie de la piel y en las
superficies de las vías respiratorias. En el aforismo 20 de su obra Aforismos de
medicina estática, se puede leer lo siguiente: <Sí un médico que tiene a su cargo
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la salud de otra persona, sólo conoce las cantidades mesurables de los suministros
y de las evacuaciones y no conoce nada de las pérdidas que corresponden a las
perspiraciones insensibles, no hace más que enganar a su paciente y nunca lo
curará> (Grande Covián, 1992>.
Los árabes dieron forma a la medicina dietética y fundaron en Salerno, cerca
de los puertos de Nápoles y Amalfi, una escuela en la que participaban, además,
bizantinos e italianos, y que estaba regida por monjes benedictinos. Según cuentan
esta escuela, bastante libre del dogmatismo cristiano, llegó a ser muy famosa por
el eclecticismo de sus enseñanzas. La regla que sustentaba era la anunciada por
un médico chino que dijo: <Los expertos en la cura de enfermedades son inferiores
a los especialistas que alertan contra las enfermedades. Los expertos en el uso de
la medicina son inferiores a los que recomiendan una dieta apropiada...> <Hay
dos hechos que interesa señalan Enprimer lugar, la revalorización de la fruta como
producto dietético que, hasta entonces, incluyendo la doctrina galénica, se
consideraba culpable de las disenterías y, sobre todo, la revalorización de la
lactancia natural, aunque fuese con nodriza...> (Díaz Yubero, 1990).
La responsabilidad de la nutrición en e! estado de salud de las comunidades
ha sido estudiada de manera muy intensa en las últimas décadas (Carreras, 1993>.
Actualmente, nadie duda de que la alimentación ejerce una acción decisiva
sobre el desarrollo físico y el crecimiento, sobre la reproducción, sobre la morbilidad
y mortalidad (es decir, sobre la frecuencia de aparición de enfermedades y la
gravedad de las mismas> y sobre el rendimiento físico e intelectual (Castells, 1992;
Comité Ejecutivo de la Segunda Conferencia Internacional sobre Nutrición y Aptitud
Física, 1993; Stare, 1988).
En los últimos años, se ha hecho evidente que la dieta se asocia con la
etiología de muchas enfermedades crónicas, como enfermedades coronarias,
ateroesclerosis, diabetes y algunas formas de cáncer, y que una modificación
dietética puede reducir tales riesgos (Cancer Control Objetives for the Nation,
1986; National Research Council, 1989>.
Hoy se conocen, entre otras, las siguientes patologías, cuyas morbilidad y










Entre todas ellas, las que predisponen a un mayor número de problemas de
salud pública son la Obesidad y la Hipertensión (Mathers, 1991).
La importancia de la dieta en la prevención y el tratamiento de la
arteriosclerosis y en las enfermedades cardiovasculares, es sobradamente conocida
y se apoya en una serie de datos experimentales y clínicos (Carmena, 1992>. Como
la observación epidemiológica del grupo de Ancel Keys en Minnesota, que
correlaciona el consumo de dietas con bajo contenido en grasas animales y
colesterol con una incidencia reducida en arteriosclerosis coronaria (Keys, 1980>.
En la XVII Conferencia Regional para Europa de F.A.O., celebrada en Venecia
del 3 al 7 de abril de 1990, se recogía en uno de los documentos la siguiente
reflexión: <Las enfermedades relacionadas con la aUmentación son una causa
importante de mortalidad y morbilidad, así como de muertes prematuras en los
adultos, antes de alcanzar la edad de 60 años, en Europa. Debe aportarse con
urgencia una mejora de calidad del régimen alimentario no solamente para impedir
una aceleración de esa tendencia y de su incidencia en numerosos países de
Europa, sino para que se invierta su sentido> (Ministerio de Agricultura, Pesca y
Alimentación, 1991>.
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Si se aspira a modificar los hábitos alimentarios para poder así prevenir
enfermedades cardiovasculares y otras enfermedades, debemos explorar los
factores sociológicos, psicológicos y mentales que influyen en ellos. Así pues, las
investigaciones llevadas a cabo en el campo de la nutrición han jugado un
importante papel en la mejora del tratamiento y la prevención de las enfermedades
cardiovasculares (Stare, 1988>.
También son muchos los estudios que han analizado los riesgos que amenazan
la salud asociados al padecimiento de obesidad (Flyn & Gibney, 1991> (Fig. 3-1).
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Fig. 3-1
Desafortunadamente, la investigación en este campo es hasta estos
momentos muy limitada <Morava, 1992).
Las condiciones actuales de muchas sociedades prósperas en las que la oferta
de alimentos es muy grande y la actividad física mínima, puede conducir a la
malnutrición debido a una elección inadecuada o errónea de los alimentos <Comité
Ejecutivo de la Segunda Conferencia Internacional sobre Nutrición y Aptitud Física,
1993; Stare, 1988>.
Nuestra alimentación es con frecuencia inadecuada debido a que comemos
más de lo que necesitamos y porque en las dietas suelen escasear alimentos
importantes desde el punto de vista nutricional (Hallberg y cols., 1991>, y el déficit
de determinados nutrientes también produce estados carenciales. La malnutrición
no es algo que tan sólo sucede en los paises del Tercer Mundo, sino que se da
también entre nosotros y en un porcentaje muy elevado entre los pacientes
hospitalizados, lo que implica un riesgo añadido a la causa de su hospitalización.
Gofferge y cols. (1979>, en su trabajo de investigación en una clínica, observaron
que un 51.2% de los pacientes padecían algún déficit nutricional. Los datos
obtenidos por Blackburn y cols. <1977>, en enfermos quirúrgicos eran similares.
Por otra parte, en las sociedades desarrolladas esté aumentando la incidencia
de enfermedades como la anorexia nerviosa y la bulimia, en las cuales las pacientes
pueden llegar a mostrar una desnutrición tan grave como la observada en los
habitantes de paises en vías de desarrollo.
Aunque la finalidad básica de la alimentación, es decir, del conjunto de las
comidas cotidianas, no es otra que la de proporcionar las sustancias nutritivas que
el organismo requiere, también hay que tener en cuenta que alimentarse no ocupa
solamente el tiempo de ingerir los alimentos, sino además, de forma indirecta,
ocupa una gran parte de la jornada diaria. Desde otro punto de vista, obtener los
alimentos que se consumen representa todo un gasto económico, y una buena
parte del presupuesto familiar se dedica a la adquisición de los propios alimentos
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o de los múltiples elementos necesarios para cocinarlos, conservarlos, etc.
Teniendo en cuenta que el dinero que cuestan se consigue con el trabajo, se puede
deducir que, en mayor o menor medida, la mayor parte de las tareas cotidianas
están dedicadas a cubrir las necesidades alimentarias. En consecuencia, merece la
pena estar bien informado de cuáles son estas necesidades, no sólo para gozar de
una mejor calidad de vida desde el punto de vista orgánico, sino también para llevar
a cabo una buena inversión del tiempo. Además, con la dieta no sólo se intentan
cubrir las necesidades del organismo, sino también encontrar placer. A menudo se
dedican los momentos de descanso a comer, y compartir la mesa es una de las
formas habituales de mantener relaciones sociales (Del Hoyo, 1991).
Las comidas se han convertido en costumbres familiares o sociales en las que,
además de la compañía, se busca la gratificación y la sensación tranquilizadora que
en un mundo competitivo y a menudo frustante produce la sensación de
abundancia. Cuanta más cantidad y más variedad de alimentos hay en una mesa,
parece que más felices han de ser quienes se sientan a ella. Y el mismo espíritu
preside las comidas de negocios, las fiestas, las celebraciones, etc. Sin embargo,
ésa es una imagen falsa de felicidad, puesto que estos excesos, al ser tan
cotidianos, contradicen los principios de salud y equilibrio alimentario <Ramos,
1993).
Y esto sucede porque a medida que sube el nivel de vida desaparecen los
problemas del hambre y pronto son sustituidos por una oferta más bien excesiva
de alimentos. Los intereses de la población van del paradigma de comer para vivir
al de vivir para comer, en un sentido hedonista, y así aparecen las artes del buen
comer, floreciendo la gastronomía como lujoso placer acompañando al deseo de
vivir mejor y, junto a éste, al de vivir más (Ramos, 1993).
Satisfacer las apetencias puede ser personal y socialmente muy gratificante,
pero no debe ser la principal guía para nuestras pautas alimentarias. Sin tener que
renunciar en absoluto a los aspectos gratificantes de la alimentación, no hemos de
olvidar quesu finalidad primordial es suministrarnos las sustancias que necesitamos
para conservar la salud. Por ello, es muy conveniente saber con claridad cuáles son
las necesidades de nuestro organismo y dónde encontrar los elementos requeridos
para satisfacerlas (Del Hoyo, 1991).
3. 3.- DESCONOCIMIENTO EN MATERIA NUTRICIONAL
A pesar de constituir la alimentación un acto cotidiano, el desconocimiento en
materia nutricional es general y se da en todas las etapas de la vida, en los
diferentes estratos sociales y con independencia del nivel educacional.
Las lagunas existentes en lo que respecta a conocimientos de nutrición y la
falta de información acerca de cuál es la forma apropiada de alimentarse, son
factores que contribuyen a la aparición de desórdenes alimentarios (Moses y cols.,
1989).
Los resultados de una encuesta realizada en 1989 en Estados Unidos entre
1 .000 adultos y dirigida por dietistas del General Clinical Research Center de la
Universidad Brown sorprendieron a los mismos encuestadores. En ella se comprobó
que el 650/o de los encuestados no sabían que sólo se encuentra colesterol en los
productos animales, a pesar de que el colesterol era una gran preocupación
nutricional. Muchos creían que la pasta y las patatas engordaban más que los
filetes <cuyo contenido en grasas los hace mas calóricos que los almidones>. Una
gran parte de los entrevistados no acertó correctamente al tratar de identificar los
grupos de alimentos; un 61% pensaba que el brécol, que es un vegetal, era una
legumbre; un 41% clasificaba el ketchup, que es un condimento, como un vegetal.
Asimismo, una gran parte de la población carecía de los conocimientos de nutrición
básicos y necesarios para mantener un peso deseable. Por el contrario, la mayoría
de los encuestados sabían que el sobrepeso aumenta el riesgo de un ataque de
corazón y de diabetes. Éste es sólo un pequeño ejemplo de las nociones erróneas
que se revelaron en este estudio (Herbert, 1990).
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Otra encuesta realizada por Lou Harris a mediados de los ochenta en el Food
Marketing Institute puso en evidencia que más del 90% de las preguntas realizadas
expresaban ciertas preocupaciones por la nutrición. La mitad de ellas mostraban
que su mayor inquietud era el contenido en colesterol de los alimentos, a pesar de
que las grasas saturadas elevan más el nivel de colesterol que el propio colesterol
de la dieta, y es más problemático el nivel de colesterol en suero que el contenido
en la dieta (Herbert, 1990>.
Stare y cols. (1985>, reconocen que las creencias del público acerca de los
alimentos y la salud encierran más tonterías que ciencia. Paralelamente, con el
crecimiento del interés por la nutrición en los Estados Unidos, ha habido un
incremento en la desinformación nutricional, a lo que ha contribuido la nociva
influencia de los charlatanes. En consecuencia, no es difícil entender por qué tanta
gente es actualmente víctima de la desinformación nutricional. Aunque
consumidores cuidadosos pueden evitar caer en la charlatanería, reconocer una
dieta engañosa no resulta siempre tarea fácil. Muchos de los seguidores de los
métodos propuestos por los charlatanes son sinceros en sus creencias, pues éstos
se presentan como personas que actúan en nombre del interés público, cuando en
realidad están buscando explotar o aprovecharse de las esperanzas y los temores
del público o persiguen una ganancia económica personal. La mayoría de las
falacias son difundidas por individuos con poca o ninguna preparación en biología,
nutrición o ciencias de la salud. Aún más, algunos proclaman tener un certificado
de nutricionista. Este certificado generalmente proviene de una escuela o
universidad poco acreditada, o bien simplemente ha sido obtenido previo pago a
una compañía de venta por correo. Cualquiera puede obtener un certificado como
nutricion ista.
Además hay que tener en cuenta que, actualmente, la industria de la
alimentación sana es un negocio de billones de dólares que promociona un gran
número de productos que supuestamente pueden prevenir y curar los males
humanos. Obesidad, vejez, enfermedades y fobia química, son preocupaciones
humanas hacia las cuales los charlatanes dirigen sus productos (Stare y cols.,
1985).
Y como dice Herbert: <La gente que desconoce lo que es una buena nutrición
es diana fácil para los anuncios confusos, las modas de alimentos y los
charlatanes> (Herbert, 1990>.
3. 4.- IMPORTANCIA DE LA EDUCACION NUTRICIONAL
Debido al desconocimiento general que existe en nutrición, la importancia de
la educación nutricional es indiscutible, como lo reconocen diversos autores
(Herbert, 1990; Schifman y cols., 1991>.
La continua aparición de nuevos regímenes alimenticios destinados, al parecer,
a curar todas las dolencias del género humano, es un fenómeno característico de
nuestra época. Por fortuna, muchos de estos regímenes son olvidados al cabo de
cierto tiempo para ser sustituidos por otros, lo que parece indicar que no han dado
los resultados que de ellos se esperaban. Pero dada la tendencia de algunos de
nuestros semejantes a probar todo lo que les parece novedad, aunque en realidad
no lo sea, y a confiar en la magia y el milagro para la solución de sus problemas
reales o imaginarios, no es fácil oponerse con éxito a la aceptación que
transitoriamente alcanzan las recomendaciones dietéticas más disparatadas
(Grande Covián, 1988).
Para poder salir del estado de confusión que esta sociedad padece, es preciso
que el público esté correctamente informado de los conocimientos que se poseen,
así como de las limitaciones de dichos conocimientos. Este objetivo se puede
alcanzar mediante dos caminos:
1> Denunciar los errores que encierran las opiniones infundadas acerca de las
propiedades de los alimentos y de las necesidades nutritivas del organismo
humano.
2> Hacer llegar al público información correcta y racional acerca de los conceptos
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fundamentales en nutrición y alimentación que hoy se conocen, para que éste
pueda juzgar por si mismo lo que hay de erróneo en muchas de las opiniones
que le llegan.
La dificultad del primer camino estriba en que el número de disparates
dietéticos, propagados por los más variados medios de información, es tan enorme
que resulta poco menos que imposible ocuparse adecuadamente de todos ellos
(Grande Covián, 1938>.
Solamente el esfuerzo conjunto de los educadores, el personal sanitario y la
ley, evitarán la expansión de las modas alimenticias. En este tema, la comunidad
científica tiene una responsabilidad directa (Darby, 1980>.
La falta de educación para la salud es responsable de la malnutrición,
especialmente en las áreas rurales pobres y en los suburbios de las ciudades. Los
profesionales sanitarios y dietistas deberían ayudar a formar la opinión pública de
manera que la gente solicite programas nutricionales adecuados - nacionales e
internacionales-. Solamente a través de una amplia programación de sólidos
conocimientos en el área de la salud se puede crear una demanda de políticas
sanitarias adecuadas. Por estas razones, los profesionales deberían familiarizarse
en un sentido amplio con los factores sociales, económicos y agrícolas que
determinan el suministro de alimentos (Passmore y cols., 1986>.
Diversos factores, como los económicos, la publicidad y la presión social,
cobran cada día más importancia, incidiendo decisivamente en las formas y
maneras de comer (Guillén y cols., 1993), y sólo una adecuada educación
nutricional de la población puede guiarla en la formación de unos hábitos
alimentarios satisfactorios (Stare y coís., 1985; Stare, 1985>.
Las directrices que se proporcionen a la opinión pública deben estar fundadas,
entre otras, en resultados válidos de investigación sobre nutrición, genética y
fisiología. La investigación en estas disciplinas biomédicas conexas merece un
mayor apoyo, tanto del sector público como del privado. Se pide que los
profesionales de la salud, en el área de la nutrición, estén suficientemente
capacitados para educar a la población a fin de que modifiquen, si es necesario, su
estilo de vida con el objetivo de conseguir los beneficios de una nutrición saludable
unida al ejercicio físico <Comité Ejecutivo de la Segunda Conferencia Internacional
sobre Nutrición y Aptitud Física, 1993>.
La Declaración de Olimpia (Comité Ejecutivo de la Segunda Conferencia
Internacional sobre Nutrición y Aptitud Física, 1993) presta una atención especial
a la educación nutricional del niño, indicando: <Los niños son nuestro futuro, su
papel y repercusión en la sociedad estarán directamente relacionados con su salud
mental y física, tanto individual como colectiva. Todos los niños deben tener la
oportunidad de empezar la vida con la capacidadpotencial de mantenerse en una
buena forma física basada en una salud óptima, por lo que la educación en cuanto
a la nutrición y a los alimentos debe empezar en la niñez> (Comité Ejecutivo de la
Segunda Conferencia Internacional sobre Nutrición y Aptitud Física, 1993>.
En este sentido, hay que recordar que varias escuelas elementales y de
bachillerato incluyen la nutrición en algunas de sus materias, especialmente en
biología y química. Muchos de los museos de ciencia tienen unas excelentes salas
de exposiciones con una variedad de alimentos y explicaciones acerca de sus
propiedades nutritivas. Estos museos son muy visitados tanto por niños como por
adultos <Stare, 1988).
Los resultados de un estudio llevado a cabo por el Instituto de Nutrición de la
Universidad de Chile, muestran que la educación Nutricional está significativa y
positivamente asociada con la ingesta de nutrientes, y este hecho es importante
para el Plan de Educación Alimentaria en la Escuela (Ivanovic y cols., 1991>.
En definitiva, el ciudadano necesita información y, sobre todo, formación en
un ámbito tan esencial como el de la alimentación. Si esto es importante en
cualquier etapa de la vida, lo es más en aquélla en que la persona se está
educando. Por ello se considera que las campañas dirigidas a escuelas e institutos,
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exceptuando las de efectos más inmediatos y generales, a la larga son las más
seguras, pues contribuyen decisivamente a la adquisición, por parte de los
alumnos, de hábitos alimentarios racionales que se reflejarán en unas pautas de
alimentación más sanas. Además, las campañas dirigidas a los alumnos en edad
escolar tienen un efecto más inmediato ya que estos vehicularán a los padres, a los
hermanos y a otros familiares, informaciones, novedades o dudas que les hayan
llamado la atención y que podrán contrastar con lo que comen o ven comer en su
casa (Mariné, 1991>.
Los educadores nutricionales deben atraer la atención de su audiencia. Herbert
afirma que <la buena nutrición es tan atractiva como unos zapatos cómodos>.
Sin embargo, millones de personas participan en movimientos de concienciación
sanitaria que informan sobre el ejercicio físico y la nutrición. Estas personas
deberían ser animadas, pero también enseñadas, sobre las limitaciones de la
nutrición en la salud y la enfermedad. Está muy extendida la preocupación acerca
de la contaminación y de la tecnología mal dirigida. Debe enseñarse a las personas
a equilibrar su preocupación concienciándolas de que la ciencia no va cpntra la
naturaleza: la ciencia es el estudio de la naturaleza que nos capacita para vivir con
ella en armonía. Por encima de todo, el público necesita que le aseguren que la
moderna ciencia de los alimentos y la tecnología merece su confianza (Jarvis,
1983).
Un elemento esencial en la solución de los problemas nutricionales de nuestra
sociedad es la educación alimentaria de toda la población, pero muy especialmente
de la que se encuentra en edad escolar, para así contribuir desde temprana edad
a la adquisición por parte de los alumnos de hábitos alimentarios racionales que se
reflejarán en unas pautas de alimentación más sanas (Mariné, 1993).
Hay que destacar también la importancia de la promulgación de leyes que
regulen cuál debe ser la información que deben incluir los envases de los diferentes
alimentos. Sin embargo, al promulgar tales leyes, no se hicieron estudios del nivel
de formación que los consumidores poseían respecto a la nutrición. Como resultado
de esto, los investigadores han observado que la mayoría de los consumidores ni
usan ni comprenden las etiquetas nutricionales puesto que carecen de un marco
adecuado de conocimientos (Jacobyy cols., 1977>.
El estudio realizado por Puska y cols. <1987>, mostró que los medios de
comunicación, principalmente la televisión, juegan un importante papel en la
educación sanitaria y nutricional de la población, y pueden contribuir a modificar
la salud de los individuos en una línea más saludable.
3. 5.- BUSQUEDA DE UNA ALIMENTACIÓN SANA
Cada día más, los ciudadanos afirman seleccionar sus alimentos basándose
en su salubridad y valor nutricional.
Los grandes cambios en el mercado de alimentos y en los patrones de
alimentación indican que está aumentando en la población el interés por la salud,
las dietas y la nutrición. Los consumidores están preparados para cambiar los
hábitos alimenticios establecidos si los ven como insanos y tienen otras alternativas
aceptables (Richardson, 1991 a).
Un estudio realizado en 1980 por el Departamento de Agricultura de Estados
Unidos en 1 .353 familias, encontró que el 60% había realizado algún cambio en
sus hábitos alimentarios en los últimos tres años por razones de salud (Herbert,
1990>.
La preocupación de los individuos por la forma física y por la salud está
emergiendo como un valor central. Este valor se ha manifestado en una serie de
actividades deportivas, así como una nueva conciencia, en el sentido de que
<Usted es lo que come (o lo que bebe)> (Schiffman, 1991).
La atención de los consumidores hacia los controles dietéticos está claramente
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relacionada con el deseo de perder peso y de obtener una mejor apariencia física,
y en general con todo lo concerniente a la salud y longevidad (Richardson, 1991
a>.
3. 6.- NUTRICIÓN Y CONSUMO
3. 6. 1.- Importancia.
Todo el público en general es consumidor inevitablemente de alimentos, pues
de ellos depende la supervivencia.
El hecho de alimentarse, dado que se trata de un acto cotidiano, no siempre
ha sido debidamente valorado, tanto desde el punto de vista científico como
cultural (Mariné, 1991>.
Pero el consumidor, en todos los países, va tomando conciencia de la
importancia de la elección alimentaria y valora los alimentos de calidad. El hombre,
en definitiva, se vuelve cada vez más responsable de su salud (Vanbelle y cols.,
1991>.
Generalizando, se puede afirmar que la mayor atención de los consumidores
hacia la nutrición les ha llevado a pedir más información acerca de los alimentos
que ingieren. El aumento de anuncios sobre nutrición en periódicos, revistas y
televisión, el interés del consumidor, la legislación sobre el etiquetado nutricional
de los alimentos y la educación nutricional en las escuelas creará sin duda una
nueva generación de consumidores con mayor sensibilidad y mayores
conocimientos en nutrición (Richardson, 1991 a, b).
La investigación y el desarrollo tecnológico de la industria alimentaria ha hecho
posible la aparición de muchos de los productos que hoy día se encuentran en las
estanterías de los supermercados. Hace unos 10-20 años solamente existían
menos de la mitad de estos productos. El éxito de los productos nuevos depende
en gran medida de la calidad del producto y hay que tener en cuenta que este
término varia según corresponda al punto de vista del productor o al del
consumidor (R¡chardson, 1991 bí.
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Cuadro, 3-1. (Fuente; Richardson, 1991b>.
La percepción de lo positivo y negativo de los alimentos es diferente entre
científicos, periodistas y consumidores (Ashwell, 1991>.
3.6.2.- Peligros del dogmatismo.
En alimentación, se avanza constantemente a consecuencia de estudios e
investigaciones y esto hace variar, o al menos revisar, muchos conceptos. Pero
también es cierto que, muchas veces, a partir de los datos de una investigación
concreta o parcial, se intenta desarrollar una teoría general sobre el régimen
alimentario ideal. Este paso, de particular a general, es el que crea la confusión. En
alimentación, cualquier teoría concreta, elevada a categoría de principio universal,
lleva encerrada en sí misma la propia destrucción. Si hay un tema en el que no se
puede ser dogmático, es en la alimentación. En primer lugar, porque en principio
todo es bueno siempre que se utilice adecuadamente y, en segundo lugar, porque
es tanta la diversidad de personas con metabolismos diversos y complexiones
diferentes y grados de asimilación propios, etc..., que un consejo excesivamente
específico, una dieta milagrosa, no puede adaptarse nunca a todos ni ser buena
37
para todos (Bonmatí, 1991>.
Cualquier teoría que sea demasiado parcial, que sólo valore unos tipos de
alimentos y menosprecie otros, se ha de mirar con recelo. Hay en ella algo que no
funciona. El consumidor tiene el poder de la libertad de elección. Siempre es el
último destinatario de la suma de muchos esfuerzos y tiene en las manos la
posibilidad de aceptar o no lo que se le ofrece. Por tanto, debe saber utilizar y
valorar los productos por sí mismos y en relación con su precio. Su actitud no tiene
que ser de rechazo ni de aceptación sistemática: ha de ser una actitud racional y
reflexiva. Valorar la información, calibrar las expectativas que crea la publicidad,
analizar la importancia que tienen los productos y escogerlos con criterios propios,
basándose en la información objetiva (Bonmatí, 1991).
3.6.3.- Preferencias del consumidor.
Los productores de alimentos tradicionales han empezado a complacer al
consumidor consciente de la importancia de la salud. Diversas marcas han reducido
el contenido de sodio para satisfacer la demanda de alimentos saludables. Algunos
de los cambios más notorios están relacionados con lo que la gente bebe. Las
bebidas dietéticas son el segmento de mayor crecimiento en la industria de bebidas
suaves. No tan sólo representan el 320/o de las ventas, sino que están creciendo
con una tasa anual del 20%. Las ventas de café han experimentado una
(disminución anual del 2% en el consumo per capita, en tanto que las ventas de
café descafeinado han aumentado un 30% desde 1980. También los consumidores
se están absteniendo de licores fuertes> a medida que se han promulgado leyes
más rígidas en relación con la ebriedad, se ha aumentado la edad para poder beber
y los impuestos sobre el licor. Las ventas de vino y de refrescos con vino están
incrementándose. Finalmente, el consumo de aguas embotelladas casi se duplicó
entre 1980 y 1984. Todas estas tendencias especificas del consumidor muestran
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~ la importancia que éstos conceden a la forma física y a la salud (Schiffman, 1991>.
Los alimentos ligeros han empezado a ser muy valorados en las sociedades
desarrolladas debido a que al disminuir la actividad física, es necesario restringir la
ingesta energética si se quiere evitar la obesidad (Gortmaker y cols., 1990). Esto
hace muy populares los alimentos de baja densidad calórica.
En general, los habitantes de los paises industrializados, hoy en día, son más
conscientes acerca de la nutrición de lo que eran en el pasado, y esto se ve
reflejado en lo que compran en el supermercado. Las ventas de productos que se
perciben generalmente como saludables: poílo sin piel, pescado, cortes de carne
sin grasa, pasta, vegetales, frutas, cereales integrales, leche desnatada y
semidesnatada, y alimentos con bajo contenido en grasa y en sal de todos los
tipos, están aumentando. En conjunto, se esté consumiendo menos leche entera,
huevos, mantequilla y carnes grasas rojas, alimentos que se relacionan con el
peligro del sobrepeso, de tener niveles de colesterol elevados y de padecer
enfermedades coronarias (Herbert, 1990>. A -
Actualmente, cabe hablar de un aumento muy importante de mujeres casadas
que tienen un trabajo asalariado fuera del hogar. Esta mayor participación laboral
de la mujer no ha ido acompañada, en líneas generales, de una mayor
corresponsabilización de los hombres en las tareas domésticas. En consecuencia,
las mujeres buscan aquellos alimentos que exigen menor tiempo de preparación y
de limpieza (Contreras, 1991; Fischler, 1979 bE
En una primera fase, la tecnología alimentaria se esforzó en producir lo
idéntico a nuestros alimentos familiares, para luego, una vez desconectados del
verdadero producto, evolucionar a su aire. Uno de los productos nuevos, el surimi,
ha alcanzado un gran éxito. Los alimentos que consumimos hoy son muy diferentes
a los que consumíamos hace treinta años. La agricultura y la ganadería se alejan
cada vez más de la naturaleza. Así, el presidente del salón ferial de la
Tecnoalimentaria, celebrado en Barcelona en febrero de 1991, declaraba en la
inauguración del III Congreso Mundial de Tecnología de los alimentos que <cada
día, la alimentación está más lejos de las materias primas y más cerca de la
industria>. Ahora bien, como señalan Maho y Pynson (1989), mientras que los
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alimentos han cambiado muchísimo en los últimos treinta años, su simbología, en
cambio, se caracteriza por una mucho mayor duración, una evolución muchísimo
más lenta.
Hoy en día, la tecnología alimentaria permite producir alimentos
completamente sintéticos (Gruhier, 1989). Por otra parte, la noción misma de
industria alimentaria a mucha gente le resulta repugnante (Atkinson, 1983;
Fischler, 1979>.
Todos esos cambios hacen que ya nada parezca ser lo que era. Fischler (1990>
habla de OCNIS u <Objetos Comestibles No Identificados>.
3.6.4.- Protección al consumidor.
Las leyes y las agencias reguladoras son necesarias para proteger los derechos
básicos del consumidor. Más allá de la protección, sin embargo, los consumidores
necesitan información y educación para poder tomar sabias decisiones de compra.
De modo creciente, los políticos y los abogados de los consumidores están
reconociendo que no pueden protegerlos contra todo abuso de mercadotecnia y
que la mejor defensa del consumidor es un mejor conocimiento del producto
(Shiffman, 1991).
Para remediar los engaños y las modas en alimentación, se precisa, en opinión
de Stare y cols. (1986>, una amplia educación del público sobre salud y sanciones
para los fraudes alimentarios y para quienes los promueven. La comunidad de
profesionales de la salud debe ser más activa en tales esfuerzos.
3.6.5.- Respuesta de las casas comerciales ante el interés del consumidor por la
nutrición.
Debido a la falta de una educación nutricional general, quienes sí han tomado
conciencia de la necesidad de una información al consumidor son las firmas
comerciales, que para conseguir adeptos están suministrando información
nutricional adicional a la contenida en los envases, como observamos en los casos
señalados a continuación:
Cuando se creó la marca <Gerblé> <Dietista>, paralelamente se creó LA
ASESORÍA NUTRICIONAL GEABLÉ con el objetivo de informar y asesorar a los
consumidores. En este último año, y a través del apartado de correos 23.406 de
Barcelona, que consta en sus envases, dieron respuesta a más 10.000 consultas
relacionadas con la alimentación en general o con los productos Gerblé en
particular. Destaca el interés del público sobre los nutrientes recomendados para
determinados estados fisiológicos -embarazadas, estudiantes, deportistas...- o
acerca de los alimentos idóneos para cubrir un determinado objetivo -ricos en fibra,
sin colesterol, etc.-. Asimismo, son también consultas muy comunes las que giran
en torno a las funciones que cumplen las diferentes substancias -vitaminas,
minerales, fibra, etc.- en el organismo, y las consecuencias que puede provocar un
déficit o un exceso de las mismas, así como al desarrollo de dietas personalizadas
para el control de peso. El departamento técnico de la empresa está involucrado en
su totalidad en la Asesoría Nutricional. Seis personas trabajan en ella y una doctora
es la encargada de estudiar cada carta recibida y posteriormente asignar el trabajo
a desarrollar. El volumen de consultas es tal, que el tiempo de respuesta al
consumidor suele ser de 3 semanas (Rey. <TU SALUD>, mayo, 1993, pág. 104>.
También el servicio al consumidor de <Gallina Blanca> recibe en su sede de
Barcelona entre ‘10 y 20 cartas diarias. Un 20% se interesa por los ingredientes o
por temas relacionados con la salud (Rey. <TU SALUD>, febrero, 1993, pág.
106>.
Un ejemplo más del interés del consumidor lo podemos advertir en la
utilización del servicio de Atención al Consumidor que estableció cKellogg’s>
hace tres años, al que se puede acceder por correo o mediante una llamada
telefónica gratuita. En la actualidad, se reciben unas 500 llamadas al mes y unas
250 cartas: aproximadamente un 20% de las consultas son referentes a temas de
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salud. La importancia de la fibra es el tema por el que pregunta el 21% de los
interlocutoras: sobre si los cereales son aptos para celiácos el ‘17%. Las
propiedades de estos productos en dietas especiales, fundamentalmente en las de
control de peso, preocupan a un 11%. Y otro 11% se interesa por los ingredientes
y Ja fabricación de estos productos. Aunque en menor medida, también llegan a
‘cKellogg’s> consultas referentes a la cantidad de calorías, grasas o colesterol que
hay en los cereales, los tipos de éstos que pueden tomar los diabéticos, los
problemas de intolerancias o alergias, las propiedades nutricionales o la edad en
que es conveniente iniciar el consumo de cereales (Rey. <TU SALUD>, marzo,
1993).
Observamos pues que la información nutricional esté en gran medida en
manos de las casa comerciales. Este hecho es admitido por varios autores, para
quienes existe una solución al respecto, como evidencia el siguiente escrito acerca
de las políticas nutricionales en Europa:
Actualmente, en la mayoría de los países, es en realidad la industria
alimentaria la que domina la escena de la información nutricional. Debemos pensar
positivamente en la asociación entre la administración y la industria alimentaria,
cuando ambas partes tienen realmente unos objetivos comunes, lo cual puede ser
bastante frecuente. La ejecución de tales alianzas ha demostrado ser a menudo
muy útil para campañas específicas (Helsing, 1991>.
3.7.- INFLUENCIA DE LA CULTURA
3.7.1.- Generalidades.
La cultura influye en el comportamiento del consumidor. El estudio de la
cultura es el examen de todos los aspectos de una sociedad -su lenguaje, su
conocimiento, sus leyes, sus costumbres-, que le otorgan su carácter distintivo y
su personalidad. En el contexto del comportamiento del consumidor, la cultura se
define como la suma total de creencias, valores y costumbres aprendidas, que
sirven para regular el comportamiento de consumo de los miembros de una
sociedad en particular. Las creencias y valores son guias para el comportamiento
del consumidor; las costumbres son formas usuales y aceptadas de
comportamiento. Como dice Schiffman, el impacto de la cultura sobre la sociedad
es tan natural y está tan enraizado, que su influencia sobre el comportamiento rara
vez se nota. Sin embargo, la cultura ofrece orden, dirección y orientación para los
miembros de la sociedad en todas las fases de la solución de problemas humanos.
La cultura es dinámica y evoluciona en forma gradual y continua para satisfacer las
necesidades de la sociedad (Schiffman, 1991).
La evolución más lenta de la cultura alimentaria que de la tecnología supone
un constreñimiento para las posibilidades de esa última. A diferencia de lo que
sucede en la industria cosmética, los químicos de la industria alimentaria están
condicionados en su imaginación tecnológica a producir platos que parezcan salidos
de la cocina de <nuestras abuelas> (cocinados como en casa, como a ti te
gustan, con el sabor de antes), bajo riesgo, en caso contrario, de fracaso comercial
(Gruhier, 1989>.
La cultura se aprende como parte de la experiencia social. Los niños adquieren
de su medio ambiente un conjunto de creencias, valores y costumbres que los
forman en la cultura (es decir, son enculturados> (Schiffman, 1991).
La cultura se comunica a los miembros de la sociedad a través de un lenguaje
común y a través de símbolos comúnmente compartidos. Los elementos de la
cultura son repartidos por medio de tres instituciones sociales influyentes: la
familia, la iglesia y la escuela. Una cuarta institución social, que desempeña un
papel de importancia en la transmisión de la cultura, es la constituida por los
medios masivos, tanto a través del contenido editorial como de la publicidad
(Schiffman, 1991).
La publicidad realza el aprendizaje formal, reforzando los modelos deseados
43
de expectativas y comportamiento, y pone de relieve el aprendizaje informal
proporcionando modelos para el comportamiento (Schiffman, 1991>.
3.7.2.- Influencia de Ja cultura en el comportamiento alimentario.
Comer implica escoger, a menudo, entre una gran variedad de alternativas. Las
personas pueden elegir comer o no comer, usar mantequilla o margarina, pedir una
chuleta o un pescado a la plancha. Para entender el comportamiento alimentario,
los profesionales de la salud deben conocer las alternativas que existen, identificar
las presiones e influencias (Fleming, 1988>.
El consumo alimentario está determinado por diversos factores culturales y
educacionales, como son las tradiciones, las modas, los preceptos religiosos y, no
hace falta decirlo, la publicidad. La influencia de estos factores no siempre es
positiva. Precisamente por esto es tan importante que el ciudadano, el consumidor,
posea unos conocimientos y, sobre todo, unos criterios que le permitan escoger y
decidir lo que come con fundamento y causa, teniendo presente, de todas
maneras, que no hay reglas absolutas ni una única forma de alimentarse que sea
la correcta (Mariné, 1991>.
El comportamiento alimentario está inmerso en el estilo de vida. Un profesional
de la salud que aconseja a un cliente perder peso, aprende rápidamente que
cambiar el balance energético no consiste simplemente en comer menos. También
está relacionado con otros componentes del estilo de vida, incluyendo el ejercicio
que hace el paciente, la energía que gasta en su trabajo, en las relaciones sociales,
si cocina, si fuma, si consume bebidas alcohólicas, si come lo que otros cocinan
y si emplea su tiempo de ocio en actividades sedentarias. El comportamiento
alimentario evoluciona como resultado del ambiente cultural y social, así como a
consecuencia de las influencias personales. Estas influencias actúan como una
serie de pantallas a través de las cuales deben pasar una serie de sustancias
potencialmente comestibles para llegar a ser productos de consumo (Fleming,
1988>.
Se pueden dar y se dan actualmente, en este sentido, dos actitudes extremas:
la de la persona que nunca tiene en cuenta el valor nutritivo de lo que come y que
se guía solamente por el hambre y sus gustos o hábitos, y la del individuo
obsesionado por su salud, que siempre está pendiente de cualquier tipo de
información -de diversa solvencia- sobre si un determinado tipo de alimento es
especialmente saludable o, por el contrario, nocivo para la salud. Este segundo
caso se suele dar en sectores de la población de un determinado nivel cultural y
social que han superado otras preocupaciones más inmediatas <iViariné, 1991>.
Igual que otros componentes del estilo de vida, el comportamiento alimentario
es estable, ya que de alguna manera sirve al individuo. Por ejemplo, las patatas
ch.’»s pueden servir como desayuno rápido a una adolescente que llega tarde a la
escuela; un postre de gelatina necesita poca masticación y es válido para una
persona de edad que tenga problemas con su dentadura; las salchichas frankfurt
son una alternativa popular para un padre ocupado después de un día de trabajo;
un surtido de quesos servido en un cóctel de trabajo es una gran tentación para un
ejecutivo que trata de controlar la ingesta lipidica. En cada caso, la nutrición o
salubridad del alimento se convierte en secundaria a una función primordial del
alimento (Fleming, 1988).
Debido a que el comportamiento alimentario es funcional, estable y está
relacionado con otros aspectos de la vida del paciente, resulta difícil cambiar hacia
unos hábitos más saludables. En todo caso, entender el comportamiento
alimentario en términos de estilo de vida de una persona y sus influencias puede
darnos la clave para tener éxito en la dirección nutricional deseada (Fleming, 1988>.
a) Manifestaciones sociales de la comida.
Ya se ha comentado que comer es un fenómeno cultural. Los valores y normas
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culturales influyen en lo que los ciudadanos comen, en el cuándo y en el porqué lo
comen. La comida se usa para expresar amistad y hospitalidad. Puede también
representar, riqueza, poder y estatus: restaurantes exclusivos, cortes especiales de
carne, vegetales y frutas frescas fuera de estación e ingredientes exóticos. Los
miembros de una clase cultural baja intentan comer el mismo tipo de alimentos que
los de la clase más alta; comer lo mismo que el grupo de personas al que se aspira
a pertenecer les da derecho a identificarse, les proporciona un entrada psicológica
en el grupo (Fleming, 1988).
Los factores sociales de la al¡mentación cobran cada día más importancia,
incidiendo decisivamente en las formas y maneras de comer. Eso se debe a que el
alimento, además de satisfacer nuestras exigencias nutritivas, es fuente de placer,
hábito social y a veces actividad estética, debiendo por tanto cubrir necesidades
de tipo psicológico (Guillén y cols., 1993>.
Este fenómeno social tiene gran impacto no sólo entre los adultos y los
adolescentes, sino también entre los niños. Los conceptos que centran su atención
en el peso corporal y la apariencia se forman tempranamente en la vida; de hecho,
en la escuela elemental los niños perciben la obesidad como un mal que incapacita
y discrimina (Feldman y cols., 1988>.
En definitiva, comer no es sólo un proceso de consumo de alimentos, es un
importante evento social, un tipo de disfrute y simultáneamente una cuestión de
precio y disponibilidad (Morava, 1992>.
Para Aimez, (1979 b), el abandono de los medios de comer tradicionales se
ha realizado por conductas alimentarias aberrantes, que revelarían una inadaptación
biológica y psicológica.
Esas consideraciones, según Contreras, obligan a preguntarse que, si bien
existen mecanismos en el hombre para la regulación de la alimentación, ¿cómo es
posible, entonces, que cada vez más el hombre coma más de lo necesario y,
además, más de lo que le exige su salud? Para Fischler, la explicación que surge
espontáneamente es que las pautas culturales han sumergido la capacidad que
tenía el hombre para equilibrar su alimentación del modo más beneficioso para su
salud y longevidad. En otras palabras, la sabiduría del cuerpo habría sido engañada
por la locura de la cultura. Ahora bien, lo que el análisis parece indicar es que no
es la evolución cultural en sí la que contribuye a perturbar los mecanismos
reguladores, sino, más bien, la crisis de la cultura que atraviesan los países
desarrollados: fundamentalmente, la destructuración de los sistemas normativos
y de los controles sociales que regían tradicionalmente las prácticas y las
representaciones alimentarias. Parece que en la actualidad, entre la tecnología y la
publicidad se hubieran trastocado o destruido las referencias culturales de los
alimentos (Contreras, 1991>.
b> Influencia de la mujer en los cambios del comportamiento alimentario.
¿Es la mujer el principal motivo del cambio?
Cabe hablar de un aumento muy importante de mujeres casadas que tienen
un trabajo asalariado fuera del propio hogar (Contreras, 1993>. Citemos como
ejemplo las siguientes estadísticas:
En Gran Bretaña, según Burnett (1979>, mientras que en 1951 trabajaban un
25% de las mujeres casadas, en 1974 lo hacia un 49% (un 57% si sólo se toman
en cuenta las mujeres entre 25 y 44 años>.
En Francia (Segalen, 1992>, entre 1968 y 1975, la tasa de actividad de las
mujeres comprendidas entre 25 y 29 años pasó del 50.2% al 62.7% y la de las
comprendidas entre 30 y 34 años, del 42.4% al 54.6%. Esta mayor participación
laboral de la mujer no ha ido acompañada, en líneas generales, de una mayor
corresponsabilización de los hombres en las tareas domésticas.
El tiempo dedicado a las actividades domésticas, excluyendo el cuidado de los
hijos, es de lh 13’ para los hombres con actividad profesional, 3h 53’ para las
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mujeres con actividad profesional y de Sh 53’ para las mujeres sin actividad
profesional (Segalen, 1992). Otro autor (Pynson, 1989) señala que las mujeres
francesas dedicaban a finales de los ochenta sólo 30 minutos diarios a la
preparación de las comidas.
En un estudio realizado por el Instituto de la Mujer, se observa que el tiempo
dedicado diariamente a la compra y preparación de los alimentos es elevado:









18’ lh 06’ lh 48’
Compra comida ¡2’ 30’ 42’
Total tiempo
empleado
30’ lh 36’ 2h 30’
Cuadro, 3-2. (Fuente: Instituto de la Mujer, 1988>
A ese tiempo se debería añadir el empleado en comer, que puede oscilar entre
1 hora y dos al día, excepto los festivos, en los que se acostumbra a permanecer
más tiempo a la mesa.
Las mujeres procuran conseguir productos y bienes (congelador, microondas>
que ahorren tiempo en la preparación de los platos y en la limpieza de la cocina. Y
ésas son las grandes ventajas de los alimentos procesados. Las tareas de limpiar,
pelar, trocear, hervir y otras muchas, han sido desplazadas de la cocina a la
fábrica. La mujer del mañana parece caracterizarse por comprar más alimentos y
platos preparados, para así disminuir el tiempo dedicado a la cocina y poder
comprar menos a menudo (Contreras, 1991; Fischler, 1979 b; Harrison, 1986;
Kóck, 1988; Lewis, 1979; Wardle, 1977>.
En opinión de Fisehler, 1990, el tiempo dedicado a la producción alimentaria
doméstica ha variado, (Fig. 3-2>.
Trabajo doméstico y sexos
Fig. 3-2. (Fuente: Fischler, ¶990).
Al comparar el estudio español (Cuadro, 3-2) con el estudio de Fischler (1990>
(Fig. 3-2), es de señalar que los varones franceses emplean más tiempo en la
preparación y compra de alimentos que sus homólogos españoles. En el cuadro de
<Trabajo doméstico y sexos>, se aprecia un aumento del tiempo dedicado a la
cocina respecto a 1975 por parte del sexo masculino y una disminución del tiempo
empleado por parte de la mujer.
c) Influencia del número de componentes del hogar.
Los importantes cambios demográficos que han tenido lugar en los últimos
treinta años, han dado como resultado un importante aumento del número de
hogares, así como una fuerte disminución del número promedio de sus
componentes.
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Esta progresiva disminución del tamaño medio de los hogares responde a un
doble fenómeno: disminución de la natalidad y envejecimiento de la población. Este
último aspecto supone, también, un progresivo aumento de los hogares
compuestos por personas solas. Ahora bien, los hogares unipersonales no sólo
están compuestos por viudos, sino también por un número creciente de divorciados
y de solteros independientes. Por supuesto, los comportamientos y actitudes
alimentarias de los soiltarios serán diferentes según las circunstancias de esta
soledad, y todo ello ha repercutido considerablemente en muchas de las actividades
domésticas relativas a la alimentación: pautas de compra y almacenamiento de
alimentos, preparación de las comidas, demanda de lasporciones adecuadas, etc.
Por otra parte, puede hablarse también de una progresiva subordinación de la
alimentación familiar a los horarios de los diferentes miembros: horarios laborales,
escolares, de ocio, etc, (Contreras, 1991>.
La industria alimentaria, ayudada de todos los adelantos tecnológicos (neveras,
congeladores, microondas, etc.>, ha hecho posible que cada miembro del grupo
familiar elija y se prepare su propio menú y a la hora que le conviene, no
necesariamente coincidente con otros miembros del grupo familiar (Contreras,
1991).
d> Cambios en el comportamiento alimentario:
Los ritmos sociales, que nos condicionan a ingerir alimentos a lo largo del día
con arreglo a determinadas pautas, nos obligan a adaptarnos a una secuencia
comida-ayuno-comida no siempre conveniente (Foster, 1978>.
Los anglosajones realizan las ingestiones más abundantes en el desayuno y la
cena, en tanto que los latinos las realizan en general al mediodia. El
comportamiento del grupo influye en los hábitos alimentarios del individuo. Si los
pacientes consideran que el exceso de peso es natural (en el hombre como signo
de fuerza y en la mujer como consecuencia de la edad>, el dietista difícilmente
podrá lograr que cambien sus hábitos de comida y adelgacen (Guillén y cols.,
1993>.
Estudios recientes han advertido que la mitad de los jóvenes adultos se saltan
el desayuno y que un 25% pasa sin comer. Por el contrario, el picoteo (snacking)
está aumentando. El último estudio realizado por la National Food Consumption
observó que al menos un 60% de los americanos picaban y que este picoteo
<comprendía un 20% de las calorías totales> (Herbert, 1990).
Advierte Fischler (1979> que el apetito actual del Occidente industrializado,
aunque sobrealimentado, no está satisfecho. Pero esa sobrealimentación no es
debida a orgías alimentarias o a grandes banquetes, propios de algunas sociedades
tradicionales o de otras epocas sino a que <desde la infancia picoteamos
cotidianamente golosinas o “entretenimientos “diversos, ynos entregamos a/pillaje
nocturno de las “neveras” (.4 E/hambre ya no nos amenaza, nos “cosqui/lea “. En
ese sentido ya no vivimos la época de la “grande bouffe”, sino la del “gran
picoteo”>.
En opinión de Fischler (1990>, existe una irregular estructuración de las
comidas debido a:
-Horarios más irregulares
-Composición más ligera, simplificada
-Desarrollo modificado
-Desritualización de las comidas
Para ese investigador, un tercio de la población permanece muy estructurada
y otro tercio está muy desestructurada. Los cambios se van produciendo bastante
lentamente, alrededor de un 1% por año.
Según Herpin (1988), la desestructuración del sistema de comidas puede
tomar las siguientes formas:
1 .- La desconcentracián consiste en una transferencia de las comidas sólidas
(relativamente concentradas en la comida y en la cena) en beneficio de las
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pequeñas comidas (el desayuno, el bocata o tentempié de la mañana, la merienda,
y el bocata de la noche son las más frecuentes y copiosas>. Inversamente, el menú
de las comidas principales se simplifica: la comida principal al nuevo estilo se
organiza alrededor de un solo plato.
2.- La desimplantacián. Las nuevas comidas no tienen lugar a horarios fijos. Ni el
principio ni el final de las diversas comidas se sitúan dentro de franjas horarias
estrechas. Esta imprecisión de las fronteras horarias hace que aparezca formas
híbridas como la merienda-cena o el aperitivo-comida.
3.- La desincronizacián. En las nuevas formas de alimentación, los empleos del
tiempo están cada vez menos coordinados de cara a hacer de la comida una
actividad común. Otras actividades sustituyen a la comida como marcos de
encuentros e intercambios.
4.- La deslocalizacián. La comida tradicional tenia lugar en la cocina o en el
comedor. Las nuevas formas no estan tan precisamente localizadas en el domicilio,
tampoco en el exterior: además del restaurante o la cafetería, se puede considerar
el coche, el trabajo, los parques, la calle...
- Existen diversas opiniones acerca de cómo conseguir una modificación de los
hábitos alimentarios:
Los psicólogos no se ponen de acuerdo en la forma como los individuos
aprenden. A ese respecto, existen dos teorías: la teoría conductista y la teoría
cognoscitiva. Para la conductista, todo aprendizaje es el resultado de un estímulo
y de una respuesta. Según la teoría cognoscitiva, los científicos del conocimiento,
la visualizan como una función de procesos sólo mentales que operan como
computadoras en el procesamiento de la información. Desde el punto de vista del
marketing, el aprendizaje del consumidor es el proceso por medio del cual los
individuos adquieren el conocimiento y la experiencia de compra y de consumo que
aplican a un comportamiento futuro conexo. El aprendizaje puede ser intencional,
es decir, puede ser adquirido, como el resultado de una búsqueda cuidadosa de
información; pero gran parte del aprendizaje es incidental. Los anuncios casi
siempre inducen al aprendizaje en los consumidores (de nombres, de marcas...>,
aun cuando la atención del consumidor esté en alguna otra parte (sobre un artículo
de la revista, en lugar del anuncio sobre la página de enfrente) (Schiffman, 1991>.
Las necesidades y los objetivos crecen y cambian constantemente. La
mayoría de las necesidades humanas nunca se satisfacen por completo. Por
ejemplo, a intervalos regulares la gente experimenta necesidades de hambre que
deben ser satisfechas comiendo. Cuando por una razón u otra el individuo no puede
alcanzar una meta particular o el tipo de meta que cree que satisfará ciertas
necesidades, el comportamiento puede dirigirse hacia una meta substituta; p.ej.:
un hombre que haya dejado de beber leche entera porque está a dieta, puede en
realidad empezar a preferir la leche descremada. El fracaso para lograr una meta,
a menudo da como resultado los sentimientos de frustración <Schiffman, 1991).
En los paises desarrollados, los adelantos tecnológicos han reducido al mínimo
la actividad física, al mismo tiempo que la gran variedad y abundancia de alimentos
hacen que la decisión en cuanto al régimen alimentario a seguir sea una decisión
personal, pero no siempre acertada (Comité Ejecutivo de la Segunda Conferencia
Internacional sobre Nutrición y Aptitud Física, 1993; Stare, 1988).
El consumidor se enfrenta a un mercado que le ofrece gran variedad de
productos, en cualquier época del año, presentados de forma diversa. Se estimula
la compra hacia alimentos no siempre nutritivos, pero sí de sabor, textura,
consistencia y comodidad de uso potenciada. Los alimentos ligeros inundan el
mercado al amparo de campañas publicitarias que nos recuerdan la necesidad de
controlar las calorías de la dieta. La cocina occidental sufre la influencia de otras
cocinas culturalmente alejadas y no siempre resulta fácil escapar del esnobismo y
la charlatanería alimentaria. Entre las claras tendencias actuales, que parece se
intensificarán en el futuro, se observan: el aumento de la restauración colectiva,
que hace responsable a una institución de la planificación de una dieta para un
grupo de población dada; el desarrollo de productos alimenticios transformados; la
uniformidad en el patrón de gustos de los consumidores; una mayor exigencia de
calidad y control de fraudes por parte del consumidor; la incorporación del
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etiquetado nutricional a los alimentos envasados; la proliferación de los alimentos
dietéticos, etc. <López Nomdédeu, 1991>.
Actualmente, muy pocas personas producen los alimentos que comen: los
patrones generales de alimentación han cambiado en las últimas décadas. Hasta
la segunda guerra mundial, la mayoría de los ciudadanos hacía tres comidas al día,
generalmente en casa y con la mayoría de los miembros de la familia. Hoy día, se
realizan más comidas fuera de casa, y en el hogar muchas son preparadas con
alimentos precocinados. Un reciente estudio estatal muestra que un 40% o más
de comidas se consumen fuera de casa y que muy pocas familias toman el
desayuno o la comida estando presentes todos sus miembros. De hecho, los
componentes de una familia media puede cenar juntos, pero sólo cuatro o cinco
veces a la semana (Herbert, 1990).
Otro autor, Fischler (1991), dice que en 1990 se sirvieron más de
cinco millones de comidas en los restaurantes de su país (restauración social y
comercial>.
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Fig. 3-3. (Fuente: Fischler, 1991>
En España, se calcula que un 42% de los españoles come o cena fuera de
casa en alguna ocasión, al margen de las comidas de trabajo (Estudio realizado por
Eco Consulting, 1992).
El catering es un sector en alza en la mayoría de países europeos. Debido al
cambio de estructura de familias y al cambio económico, muchas personas realizan
una gran parte de sus comidas fuera del hogar (Helsing, 1991>.
El consumo de alimentos precocinados congelados ha ido incrementándose
progresivamente en los últimos años. Este consumo ofrece una relación directa con
el poder adquisitivo, pues los mayores consumidores son los pertenecientes a la
clase social alta, disminuyendo progresivamente hasta la clase social baja, que es
la menos consumidora (aunque este estudio no hace referencia a la influencia que
puede tener la falta de congeladores en el consumo de congelados) <Lafuente y
cols., 1993 a,b>.
e) Influencia del med¡o ambiente en la elección de los alimentos.
No todos los alimentos son comestibles por igual en las diferentes culturas
(Fischíer, 1991>.
Clasificación (especie, comestible/no comestible) según las diferentes culturas
Comestible No comestibleINSECTOS Amérjca Latina
Asia, Africa, etc.
Europa Occidental,
América del Norte, etc.
PERRO Corea, China, Oceanía, etc. Europa, América Norte, etc.
CABALLO Francia, Bélgica, Japón, etc. Gran Bretaña,
América del Norte, etc.
CARACOLES Francia, Italia, etc. Gran Bretaña,
América del Norte, etc.
RANA Francia, Asia, etc. Europa, América Norte, etc
Cuadro,3-3. (Fuente: Fischler, 1991)
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-La demanda de alimentos evoluciona bajo un conjunto de circunstancias:
económicas, culturales, sociológicas, etc. Y todas ellas deben ser tenidas en
cuenta.
Para Mason <1995>, los factores que influyen en la elección de un alimentos
son los siguientes:
HISTORIA Y TRADICIÓN
Factores psicológicos Influencias familiares
Preferencias personales Presiones de amigos
Tecnología ELECCIÓN DEL ALIMENTO Nacionalidad
Disponibilidad de alimentos Religión
Coste de los alimentos Valores de la sociedad
Ingresos
Cuadro,3-4. (Fuente: Mason, 1995>.
El medio ambiente determina la disponibilidad del alimento. Los factores
ambientales influyen incluso en el comportamiento alimentario de las sociedades
opulentas. Supermercados, restaurantes y fast-foods (comidas rápidas>, ofrecen
una gran cantidad de alternativas para escoger. La disponibilidad de alimentos en
casa es también una salida. Un programa responsable de pérdida de peso, reconoce
que los que están a dieta no tienen permitido tener alimentos listos para comer o
snacks en la casa y deben tener a mano alternativas bajas en calorías: lo que está
disponible puede comerse (Fleming, 1988).
El coste de los alimentos también influye en su disponibilidad: su elección
depende a menudo de su precio. En una encuesta nacional, el problema que más
mencionaban las familias era el elevado precio de los alimentos. Algunas afirmaban
que tenian que posponer o recortar las compras de alimentos de alta calidad y dejar
de dar carne todos los días, frutas o vegetales frescos. A estas familias, el coste
de determinados alimentos impide que lleguen a su mesa. El tiempo que se necesita
para comprar y preparar los alimentos también influye en su disponibilidad. Algunos
regímenes dietéticos son difíciles de seguir, como es el caso de la dieta
<Feingold> para niños hiperactivos. Algunos programas precisan alimentos no
disponibles en supermercados y restaurantes, otros necesitan nutrientes ocultos
detrás de complicadas etiquetas nutricionales o fruto de largas técnicas de
preparación (Fleming, 1988>.
3.7.3.- Cultura de la delgadez.
Se está viviendo la cultura de la delgadez, que induce prácticamente a todo
el mundo al adelgazamiento o al no aumento de peso; pero que está afectando
negativamente, y muy especialmente, a la mujer (Vandereycken y cols., 1984).
<¿Porqué/os trastornos de/a a/imentación deben constituir unproblema para
las mujeres en particular?: Una de las razones es quehemos experimentado un gran
cambio y hay preferencia por/a mujer delgada> (Garner y cols., 1983>.
Por ejemplo, Harris <1983> constató que una mujer, para ser considerada
atractiva, debía estar dentro de un abanico de peso muy inferior al de un hombre,
hecho que ratifica la visión de que se considera mucho más grave la obesidad y el
exceso de peso en la mujer (Polivy y cols., 1992).
Cuando la delgadez se establece como valor altamente positivo, como meta
a alcanzar, como modelo corporal a imitar y seguir, como criterio central de la
evaluación estética del propio cuerpo, ser delgada equivale a triunfar, tener éxito,
ser mujer como hay que ser/o, demostrar control sobre una misma y mil cosas más.
No ser delgada, engordar, aumentar de peso, es fracasar, ser diferente, no agradar
ni agradarse, no conseguir lo que se desea aunque se intente esforzadamente, no
cumplir con los mínimos determinados por una misma, aunque prácticamente estén
decididos por multitud de otras instancias más o menos inaccesibles e
imperceptibles. La presión para que las cosas sean así es enorme, múltiple, intensa
y creciente <Toro y cols, 1987>.
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Encuestas efectuadas en 1960 indicaban que mientras la mayoria de los
adultos estaban relativamente despreocupados por los problemas de exceso de
peso (Wyden, 1965>, las mujeres estudiantes de enseñanza media y de la
universidad estaban extremadamente preocupadas por el tema (Dwyer y cols.,
1969, 1970; Huenemann y cols., 1969; Nylander, 1971) y eso aumentaba la
probabilidad de que se sometieran a régimen para perder peso (Dwyer y cols.,
1967, 1969, 1970; Herman y cols., 1980; Jakobovits y cols., 1977>. En este
mismo sentido, Dwyer y cols. (1970> observaron que el 80% de las mujeres
estudiadas estaban insatisfechas con su cuerpo y quedan adelgazar. La
preocupación por el tema les afectaba mucho más que a los hombres y además se
pesaban con mucha más frecuencia que ellos. En cambio, los hombres querían
aumentar de peso, puesto que para ellos el mayor peso estaba relacionado con el
desarrollo de los músculos (Polivyy cols., 1992>.
Moses y cols. (1989> opinan que ese temor a la obesidad, aparece
profundamente arraigado en nuestra sociedad como resultado de la preocupación
cultural por la obesidad y del valor concedido a estar delgado.
3.7.3.1.- Influencia de la época y clase social.
Es preciso constatar que las dimensiones corporales femeninas han sido
valoradas de modo muy distinto en diferentes épocas de la historia del mundo
occidental. Aunque eso sea referirse a un tópico, conviene recordar que existen
notabilísimas diferencias entre el modelo de belleza corporalfemenina predominante
en la época de Rubens y el que nos corresponde vivir en estos días. Los cambios
históricos entrañan cambios culturales que, entre otras cosas, acarrean
modificaciones en los patrones estéticos corporales. La existencia de un modelo,
un ideal de belleza, establecido y compartido socialmente, supone una presión
altamente significativa sobre todos y cada uno de los miembros de la población en
cuestión (Toro y cols., 1987).
En el establecimiento de los modelos estéticos intervienen multitud de
factores. La sobrealimentación y la escasez de ejercicio físico que llevan a la
obesidad, así como el rechazo o el mal uso de los alimentos que pueden
desembocar en la anorexia nerviosa o en la bulimia, son lujos de una sociedad
opulenta. En los paises donde la comida es escasa, la obesidad no es considerada
un trastorno de la ingesta. En la India, por ejemplo, la obesidad es un signo externo
de prestigio social. Por el contrario, el ideal de delgadez, y muy especialmente la
femenina, se da en las sociedades opulentas, donde la obtención del alimento no
es problema puesto que lo usual es su abundancia tanto cuantitativa como
cualitativamente. No puede aislarse este hecho de la mayor incidencia de trastornos
de la ingesta en las clases medias y altas de este tipo de sociedades. Los
estereotipos estéticos, como todo lo que se refiere a valores, suelen extenderse en
las sociedades complejas en sentido descendente, es decir, desde las clases más
elevadas a las más deficitarias. Obsérvese que en las sociedades desarrolladas
existe una relación inversa entre clase social e incidencia de obesidad. Cuanto más
bajo es el nivel socioeconómico, tanto mayor es la tasa de obesidad (Toro y cols.,
1987>.
Debido a que ha habido un cambio en lo referente al peso deseado, muchas
mujeres han pasado a sentirse insatisfechas con su cuerpo y han comenzado a
realizar regímenes a fin de alcanzar el ideal de la mujer delgada. Polivy y cols.
(1981,1986> especulan al respecto que han intervenido muchos factores para que
el problema del régimen alcanzara la importancia que ha logrado en los últimos
veinte años. Primero observan que hay una tendencia a emular a las clases sociales
altas y, habitualmente, las mujeres ricas prefieren estar delgadas y este valor de
la clase social alta parece que se esparce por todos los estratos sociales (Polivy y
cols., 1981, 1986).
Lo cierto es que la emulación de las clases sociales altas puede ser uno de los
factores de la presión social por la delgadez. El segundo factor que proponen estos
autores es la creciente preocupación por la salud y el gran miedo a la obesidad.
Este temor se origina a raíz de que los informadores atribuyen muchos problemas
de salud al exceso de peso (incluyendo enfermedades del corazón, hipertensión,
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enfermedades cerebrovasculares, apoplejías y otras> (Polivy y cols., 1986).
En el año 1980, Garner y cols. publicaron un estudio consistente en verificar
la evolución del peso de las muchachas representantes de los distintos Estados que
fueron elegidas para el concurso de cMiss América>, desde 1959 a 1978. La
disminución del peso fue de entre 0.13 kg/año y 0.17 kg/año, experimentando un
adelgazamiento en 20 años situado entre 2.600 y 3.400 kg (Toro y cols., 1987>.
Durante este mismo período de tiempo, la mujer joven americana tuvo un
aumento medio de peso de 2.800 kg: todo parece indicar que los criterios
socioculturales empujan en un sentido y la biología lo hace en otro. El aumento
progresivo de peso es un fenómeno universal, y propio del mundo desarrollado,
correlacionado con el aumento de la talla, fruto de las condiciones nutritivas y
sanitarias generales. Entre esa presión hacia el adelgazamiento y esa tendencia
natural hacia el incremento de peso se hallan las mujeres, especialmente las más
jóvenes (Toro y cols., 1987>.
3.7.3.2.- Peligros asociados a la cultura de la delgadez.
La influencia de la cultura puede contribuir a la idealización de la delgadez
femenina, y esto podría ser un factor que contribuyera al desarrollo de patologías
más graves, como la anorexia nerviosa y la bulimia, ya que ambas comparten la
preocupación por la comida y un exagerado temor a engordar (Pyle y coís., 1981>.
Dentro de la población general, cabe definir un subgrupo constituido por
adolescentes (básicamente de sexo femenino, especialmente entre 14 y 19 años,
con pesos algo superiores a la media, procedentes en su mayoría de niveles
socioeconómicos medios y altos, y de ambiente urbano> que muestran unos
comportamientos y actitudes que les hacen bordear la anorexia nerviosa, cuando
no caer de lleno en ella (Toro y cols., 1987>.
Este reciente cambio cultural en el ideal de figura femenina puede ser un factor
en el desarrollo de la anorexia nerviosa (Garner y cols., 1983>.
Existe una relación entre anorexia nerviosa y ciertos factores socioculturales,
más concretamente los estereotipos y valores estéticos culturales concernientes
al cuerpo femenino. Es tan importante la influencia de estos factores en la génesis
de la anorexia nerviosa, que probablemente puede asegurarse que, sin su
existencia, no existiría tampoco dicho trastorno. Son muchos los datos, múltiples
las pistas, que nos conducen a esta conclusión. No puede entenderse la anorexia
nerviosa sin tener en cuenta determinados fenómenos que parten y se desarrollan
en el medio social que envuelve a las pacientes (Toro y coís., 1987>.
La anorexia nerviosa se encuentra en el mundo desarrollado occidental; en el
mundo subdesarrollado o tercer mundo prácticamente no existe (Toro, 1989>.
Sistema de influencias socioculturales que determinan la interiorizacián de un
patrán estético corporal facilitador de la anorexia.
















3.8.- MEDIOS DE COMUNICACIÓN SOCIAL <MCS).
3.8.1.- Generalidades.
Entendemos el término comunicación como la transmisión de significados
entre personas, lo que implica un proceso en el cual uno o varios comunicadores
transmiten símbolos significativos a otros receptores. La Comunicación Social
difiere de la individual entre dos personas. Así pues, decimos que una
comunicación es social si reúne, al menos, tres características. En primer lugar, que
sea indirecta; es decir, que transmita mensajes a través de una distancia espacio-
temporal. En segundo lugar, que sea fundamentalmente unilateral, lo que significa
que una de las partes emite continuamente mientras que la otra prácticamente sólo
recibe los mensajes, sin posibilidad actual de contestar a los mismos. Por último,
la comunicación social debe ser pública, lo que implica que los mensajes deben
poder llegar, sin distinción, a cualquier persona que esté en condiciones de acceder
a ellos; es decir, que no se acote previamente el círculo de los posibles
perceptores, por lo que pueda llegar a un público disperso o colectivo (González
Blasco y cols., 1989>.
Existen dos categorías principales de medios de comunicación social (MCS>:
los impresos (revistas, periódicos, correo directo, visitas> y los transmitidos
(televisión, cable, radio> (González Blasco y cols., 1989).
Cada MCS tiene sus peculiaridades:
La prensa, utilizando la letra impresa, permite al lector:
-Controlar la ocasión, velocidad y dirección de su contactocon ese medio,
así como repetir el contacto y releer el texto.
-Extenderse lo que se desee y profundizar en el tema seleccionado.
-Guardar y almacenar la información, ya que está en el papel y no vuela,
como es el caso de la comunicación oral (ej.: radio>.
-Este medio suele llegar a un público menos numeroso que los demás medios
(radio-televisión>, pues su difusión es, en general, menor <González Blasco
y cols., 1989).
En especial, la lectura de la prensa exige una actitud más activa y más
reflexiva por parte del lector que al ir leyendo va también pensando, valorando lo
que lee, añadiendo matices y opiniones casi sin querer, mentalmente. Además, el
periódico presiona menos sobre el usuario que un locutor, vivo y actuante
(González Blasco y cols., 1989>.
Las revistas son un medio importante que los publicistas toman en
consideración cuando quieren describir las características de sus productos y los
beneficios que éstos comportan, cuando tienen un argumento persuasivo que hacer
llegar al público y cuando quieren una reproducción de alta calidad. Las revistas
tiene una amplia cobertura, proporcionan credibilidad, prestigio, larga vida, lecturas
múltiples y lecturas de transmisión. Los periódicos son un medio oportuno,
bastante leído y geográficamente flexible, que alcanza a una audiencia local sobre
una base regular (en general diaria): tienen una amplia aceptación y una alta
credibilidad en una audiencia relativamente heterogénea. Las audiencias de
periódicos están más diversificadas que las de las revistas ya que los periódicos
tienden a fijar como blanco una audiencia geográfica, más que de características
demográficas especificas o estilos de vida (Shiffman y cols., 1991).
La categoría que seleccione el publicista depende del producto o servicio que
va a anunciar, los segmentos de mercado que quiere alcanzar y los objetivos de la
publicidad (Schiffman y cols., 1991>.
3.8.2.- Influencia de los MOS.
Es indudable que los medios de comunicación ejercen una gran influencia en
la creación de una corriente de opinión:
Hay que partir de la premisa teórica de que la actividad de los medios se
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califica como una actividad de control social en la medida en que la producción y
el consumo de información, a través de dichos medios, afecta a la interpretación
que los sujetos hacen a propósito de la realidad (Domínguez, 1988).
En general, se suelen considerar tres formas básicas de influencia de los
MCS en relación con el público receptor: reforzando las actitudes previamente
existentes, creando en las personas opiniones o actitudes que no tenían
anteriormente y, finalmente, convirtiendo o cambiando las opiniones previas por
otras diferentes e incluso contrarias a las poseídas en un principio. Los medios, en
general, son más eficaces reforzando que creando, y mucho menos efectivos
modificando actitudes y opiniones (González Blasco y cols., 1989>.
Las personas se exponen y usan más el medio o medios que saben están
más de acuerdo con sus propias opiniones. Además, cada individuo percibe de una
noticia lo que desea percibir; es decir, selecciona de un mensaje lo que cree que le
resulta más beneficioso y esto lo retiene más tiempo que lo que va menos con su
posición o modo de pensar. Las personas, pues, seleccionan lo que leen, oyen o
ven según sus posiciones socio-ideativas previas. Lo que implica, por otro lado, que
eviten exponerse a lo que previamente consideran que no les va, eso explica que
en cualquier sociedad existan círculos más o menos cerrados a uno o algunos
medios y abiertos tan sólo a otros (González Blasco y cols., 1989).
Los MCS son más eficaces creando opiniones sobre temas desconocidos
previamente por la gente; es decir, cuantos menos prejuicios existan, más
fácilmente se acepta una idea. Esto suele ser más corriente de lo que parece
porque incluso personas cultas en unos temas desconocen totalmente otros
asuntos, en los cuales se dejan influenciar y toman lo que les aporta algún medio
de comunicación social (González Blasco y cols., 1989).
También se puede atribuir a los MCS la función de convertir las opiniones o
actitudes de los oyentes, lectores o televidentes, aunque generalmente es la más
difícil de efectuar por estos medios. En general, la relación persona a persona, las
pautas e interacción del grupo o el testimonio personal de algún individuo
admirado, suelen ser medios de conversión más eficaces que los de los MCS
(González Blasco y cols., 1989).
La teoría de la participación indica que los individuos llevan a cabo un
procesamiento limitado de información en las situaciones de compra de baja
importancia o relevancia para ellos, y un procesamiento extensivo de información
en las situaciones de alta relevancia o participación. También indica que la
televisión es un medio de baja participación, que implica un procesamiento de
información por el hemisferio derecho del cerebro, y que la publicidad impresa es
un medio de alta participación, precisando un procesamiento por parte del
hemisferio izquierdo (Schiffman y cols., 1991).
Los comentarios negativos -muchas veces bajo forma de rumores que no son
ciertos-, pueden algunas veces deslizarse a través de una población en perjuicio del
producto en cuestión (Schiffman y coís,, 1991).
El grupo o grupos de pertenencia o referencia pueden reforzar la opinión
lanzada por un medio de comunicación social, pero también pueden en gran parte
neutralizaría caso de no compartirla (González Blasco y coís., 1989>.
En muchos casos, una persona no recibe directamente la noticia desde el
mismo medio, sino que le cuentan que tal medio ha dicho tal cosa; es decir,
algunos mensajes se comunican según líneas sociales de amistad, cercanía social,
comunidad de intereses o afinidad de opiniones. Este fenómeno aumenta o
disminuye la eficacia del medio en su función, lo que en buena parte relativiza
también la importancia del medio mismo (González Blasco y coís., 1989>.
En general, la imagen previa que la persona o un colectivo de personas tiene
de determinado medio de comunicación social, incide en la interpretación de los
mensajes y en la eficacia de persuasión de dicho medio. Con ello, se intenta señalar
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que la fuerza y el poder que muchos atribuyen a los MCS es relativo, y depende de
muchos factores, lo que hace que resulte difícil llegar a captar el impacto real de
esos medios (González Blasco y cols., 1989).
Nos hallamos inmersos en un mundo y en un momento histórico en que
prensa, televisión, cine, video, revistas ilustradas, radio, etc., bombardean
permanentemente a todos los ciudadanos con sus múltiples mensajes. Sin
embargo, pese a la gran diversidad de medios y la enorme cantidad de mensajes,
se produce una progresiva homogeneización de sus contenidos. Las grandes
cadenas de radio y televisión, las agencias de prensa, las multinacionales de la
información y de la distribución, etc., tienden a surtirse cada vez más en las
mismas fuentes y a influirse mutuamente. Hay pocas dudas, por ejemplo, acerca
de la enorme influencia ejercida en todo el mundo occidental por la escala de
valores predominante del mundo anglosajón y más concretamente de Estados
Unidos. Lo que allí se erige en costumbre, en criterio o en evaluación, tiene muchas
posibilidades de llegar a hacer otro tanto, más tardeo más temprano -cada vez más
temprano-, en el resto del mundo afin (Toro y cols., 1987).
Partimos de la base de que, en nuestras sociedades, lo que aparece en una
pantalla de televisión o en una revista ilustrada no es sólo un posible mensaje o
influencia que partiendo del medio incide y afecta al receptor, pues paralelamente
este medio de difusión está reflejando aquella opinión o aquel juicio que, de algún
modo, tiende a ser predominante entre la ciudadanía a la que se dirige. Se trata,
en consecuencia, de un proceso dinámico, interactivo, de influencia mutua. Este
hecho aumenta el interés por este género de estudios: permite analizar lo que
influye sobre los individuos, al tiempo que ilustra acerca de las tendencias sociales
mayoritarias (Toro y cols., 1987>.
3.8.3.- Credibilidad de las fuentes de comunicación.
Si la fuente está bien respetada por la audiencia pretendida, el mensaje tiene
muchas más probabilidades de ser creído. A la inversa, los mensajes procedentes
de una fuente considerada poco fiable o no digna de crédito serán recibidos con
escepticismo y, en última instancia, rechazados. Una de las principales razones por
las cuales las fuentes informales tales como los amigos, los vecinos y los parientes,
tienen una influencia tan fuerte sobre el comportamiento de un receptor es que
aquellos no salen beneficiados, por lo que su consejo se considera como objetivo.
Aunque lo cierto es que, con frecuencia, los llamados líderes de opinión se
benefician, si no de un modo tangible si de una forma psicológica <Schiffman y
cols., 1991>.
La credibilidad de una fuente comercial es, en general, más problemática y
se basa en una evaluación compuesta por su reputación y su experiencia, así como
en los conocimientos del medio, del minorista y del portavoz que utilice la
compañía <Schiffman y cols., 1991>.
La manera en que un mensaje es presentado influye en el impacto que
provoca (Schiffman y cols., 1991>.
El fenómeno de la comunicación personal, interviniendo entre el medio de
comunicación y el receptor final, puede acentuarse si la persona que comunica a
otra u otras lo leído, oído o visto en un medio es una persona con prestigio, con
ascendente sobre aquellos a quienes pasa el mensaje. Estas personas, llamadas a
veces líderes de opinión, son eficaces para reforzar, positiva o negativamente
(neutralizar>, los mensajes emitidos por cualquier medio, especialmente en relación
con un segmento de la sociedad poco ilustrado o informativamente perezoso
<González Blasco y cols, 1989>.
3.8.4.- Seguimiento de los medios de comunicación y sus espacios culturales.
Para poder entender mejor la influencia de los MCS, se muestra a
continuación el nivel educacional de la sociedad española:
La población española era en 1991 de 38.999.181 habitantes, con un 51%
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de mujeres (según datos del Ministerio de Asuntos Sociales). La esperanza de vida
en el año 1986 era, entre las mujeres, al nacer, de 79.99 años, y entre los
hombres, de 73.97 años, con una diferencia pues de 6 años.
Según la Encuesta de Población Activa, en el cuarto trimestre de 1991 la
distribución de la población española (mayores de 16 años> por niveles educativos
era ésta:














































Cuadro 3-6. (Datos del Ministerio de
(1991>.
Asuntos Sociales. Instituto de la Mujer,
La frecuencia de seguimiento de los MCS publicada por el Ministerio de
Cultura utilizando como base el total de la población es la siguiente:
La televisión es el instrumento masivo de la comunicación social: el 84.6% de
la población en estudio tiene un contacto diario con este medio <25.637.000
televidentes de 18 años y más). El contacto diario con la radio es del 56.2%
(17.024.000 oyentes de 18 años y más> (Fig. 3-4).
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Fig. 3-4 (Fuente: Ministerio de Cultura, 1991).
Radio y televisión presentan como peculiaridad que sus audiencias no ofrecen
una curva normal, sino que la gran mayoría de sus seguidores -sobre todo respecto
a la televisión- son espectadores incondicionales, con un seguimiento diario del
medio.
a — e ou. u. O





La prensa, sin embargo, se lee todos o casi todos los días por un 29.6%
(8.976.000 personas), un 27.2% tiene algún contacto semanal -uno o varios días
a la semana- con el periódico, y un 9% deja durante más de una semana de leer
la prensa diaria (Fig. 3-4) (Ministerio de Cultura, 1991).
La barra en blanco representa la frecuencia con que se ve la televisión, la barra
oscura (gris) representa la frecuencia con que la población escucha la radio y, por
último, la barra con rayas representa la frecuencia de lectura de periódicos (Fig. 3-
4).
Las secciones culturales de la prensa diaria más leídas son (Fig. 3-5): la
sección de cultura, la crítica de televisión, la crítica de cine. Las que menos se leen
son: la crítica de arte y exposiciones, la crítica de teatro, la crítica de música.
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Fig. 3-5 (Fuente: Ministerio de Cultura, 1991).
La barra mas oscura (fig. 3-5> representa el porcentaje de población que lee
siempre las secciones culturales de la prensa diaria. El seguimiento diario de las
informaciones culturales en la prensa es un hábito minoritario entre la población
(Ministerio de Cultura, 1991).
En televisión, los programas de divulgación científica alcanzan una audiencia
mayor que el espectáculo taurino (Fig. 3-6) y se ven generalmente una vez por
semana (Cuadro 3-7>.
Frecuencia con que se ven en mayor medida programas culturales en TV
PROGRAMAS
2-3 Veces por semana Películas
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Cuadro 3-7. <Fuente: Ministerio de Cultura, 1991>
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Fig. 3-6. (Fuente: Ministerio de Cultura, 1991>
En la radio, la audiencia de los programas de divulgación científica es menor
(Fig. 3-7); sin embargo, la frecuencia es la misma: una vez por semana (Cuadro 3-









































Cuadro 3-8 (Fuente: Ministerio de Cultura, 1991>.
Audiencia de los programas culturales en la radio
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Aproximadamente un tercio de los jóvenes considera los MCS, en conjunto,
como el marco referencial más significativo que les aporta visiones delmundo, muy
por encima de otras instituciones, tales como la familia o la Iglesia, siendo ésta una
llamativa muestra del valor que
en ciertos aspectos conceden a
estos MCS. Un 41% de los
jóvenes afirma leer
habitualmente la prensa, lo que
hacen bastante más los chicos
que las chicas, y en mayor
medida cuando avanzan en
edad y nivel de estudios. Un
dato que conviene destacar es
que el 60% de los jóvenes, en
sus últimos años de estudios
superiores, son ya habituales
lectores de periódicos, lo que
dice bastante respecto a las
esperanzas futuras de que en
nuestro país se vaya
alcanzando un nivel de lectura
de prensa comparable al
europeo. Los jóvenes de clase
social alta o media alta son los
más asiduos lectores de
prensa, descendiendo clara y
progresivamente los
porcentajes de lectores al
ocuparnos de clases sociales
más bajas (Fuente: González
Blasco y cols., 1989) (Cuadro
3-9). Cuadro, 3-9.
¿Lees con regularidad el periódico?
Si No NS/Nc
Total 41 58 1 (4.548)
• sexo
Varón 46 53 2 <2.306)
Mujer 36 63 1 <2.246)
• Edad
15-17 27 72 1 (1.649)
18-20 42 57 1 <1.373)
21-24 53 46 1 (1.706)
18-24 48 51 1 (3.079)
• Estudios
Primarios 24 75 1 (365)
Secundarios 35 63 2 (1.514>
lar ciclo 50 50 1 <268)
20-3er ciclo 60 39 1 (548)Autaposicionamiento reilgioso
Cat. muy practicante 43 56 1 (866)
Cat. no muy practicante 38 61 1 <1.170)
Cat. no practicante 40 58 2 <1.130)
Indiferente 42 57 1 (839)
Ateo 52 46 1 (281)
• Autoposicionamiento político
~/2 <Extr. zq.) 51 47 2 (424)
3 (lzq.) 43 56 1 <598)
4 (C. lzq.> 42 58 0 (614)
5 <C. dcha.) 37 62 1 (1 .233)
6/7 (Dcha.) 43 56 1 (746)
8110 <Extr. dcha.) 49 50 1 <357)
Total 41 58 1 <4.548)
• Clase social (ocupacional)
Alta/Medía-alta 51 48 2 (755)
Media 41 58 1 (1 .600)
Baja 38 61 1 (2.193)
• Liderazgo
Muy debil 36 64 1 (351)
Débil 38 61 1 <1.050)
Normal 41 57 1 (1.696)
Fuerte 46 53 2 41.040)
Muy fuerte 49 49 2 (410)
• Tipología (cluster)
1 Contormados 44 54 1 <598)
2 Segregacionistas 35 63 2 <602)
3 Cooperadores 38 61 1 (446)
4 Simbolistas 48 51 1 (483)
5 Líbredisfrutadores 41 58 1 (478)
6 Utilitaristas 40 57 3 <561)
7 Pasivos 41 58 1 (587)
8 Logromotivados 42 58 0 (794)
Al comparar los índices de lectura de la prensa entre 1989 y 1984, se
constata que los jóvenes, en general, leen menos el periódico y, sin embargo, ven
más la televisión (González Blasco y cols., 1989> (Cuadro 3-10>.
Leen con regularidad el periódico según distintas variables (1984-1989>
Sí No NS/NC
1984 1989 1984 1989 1984 1989
45 41 55
1. Edad
15-17 32 27 68 72 - 1
18-20 46 42 53 57 - 1
21-24 55 53 44 46 1 1
Total 15-24 45 41 54 58 1 1
1. Sexo
Hombre 52 46 48 53 1 2
Mujer 38 36 62 63 1 1
1. Nivel de estudios
Primarios (EGE-FP) 30 24 69 75 1 1
Secundarios <EUP-COU) 40 35 59 63 - 2
ler ciclo universitario 70 50 30 50 1 1
20 ciclo universitario 71 60 28 39 - 1
1. Ocupación-sexo
Mujeres trabajadoras 41 41 58 58 1 1
Hombres trabajadores 57 46 42 52 1 1
1. Región
Barceiona 45 33 55 66 - 1
Cataluña (sin Barcelona> 62 38 39 62 1 0
Total Cataluña 52 34 48 65 1 1
Valencia 35 42 65 57 - 1
Galicia 52 52 47 46 1 2
País Vasco 72 56 27 43 1 2
Madrid 49 33 50 66 - 1
Andalucía 31 37 69 61 - 2
Resto 43 45 56 54 - 1
1. Clase social (subjetiva)
Alta/Media-alta 56 48 43 51 1 1
Media/Baja 44 41 55 58 1 1
Trabajadora 40 36 60 63 - 1
Cuadro 3-10 (Fuente: González Blasco y coís., 1989>
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Total 58 1 1
3.8.5.- Publicidad.
La mayor influencia de los MCS es sin duda alguna la que se ejerce a través
de la publicidad, pues a través de los anuncios llega la mayoría de la información
al consumidor. La publicidad se hace pensando en lo que el consumidor valora,
pero a la vez va condicionando y modificando las opiniones y necesidades de ese
mismo consumidor, pues hay que tener en cuenta que los consumidores reciben
una importante información cultural de la publicidad. Sin publicidad, sería casi
imposible diseminar información acerca de productos, ideas y causas (Schiffman
y cols., 1991>.
Como expresaba Guerin: <El aire que respiramos es un compuesto de
oxígeno, nitrógeno y publicidad> (Salud, entre todos, 1995).
La publicidad no es periodismo, pero es una comunicación (Evans, 1985).
En la sociedad de consumo, la publicidad se dirige a crear necesidades,
muchas veces artificiales, en la población. La principal función de la publicidad es
la económica, ya que busca incentivar el consumo de productos y, como
consecuencia, consigue alimentar la maquinaria productiva. El resto de las
funciones atribuidas a la publicidad son: la informativa, financiadora, sustitutiva,
conformadora, niveladora o uniformadora. La información informativa es la que
atribuye a la publicidad un papel similar al de las noticias. La publicidad sirve para
mantener la economía de los medios de comunicación y, por ello, se dice que tiene
una función financiadora. Esto la convierte en un arma de doble filo, dado que
puede ser un instrumento de presión en manos de potentes empresas. Otra función
atribuible a la publicidad es la niveladora, puesto que al difundir ideas y gustos
tiende a estandarizar, a uniformar los valores sociales y los hábitos de vida. Una
determinada idea de la felicidad, la juventud, la abundancia, el progreso y el ocio
son valores utilizados con profusión por los publicitarios. También tiene la
publicidad una función conformadora o conservadora. En sus mensajes, habla del
mejor de los mundos posibles y raramente introduce nuevos valores sociales, de
cambios e innovaciones. Incluso cuando propone consumir o probar algo nuevo,
lo hace con argumentos que refuerzan valores enraizados en lo más hondo de las
personas (Salud, entre todos, 1995).
Hay tres factores que influyen en el consumidor: las ventajas racionales del
producto, las ventajas emocionales y las ventajas sensoriales. Los publicistas
diferencian los anuncios que venden un producto y los que venden una marca. Tres
son las vías por las que penetra el anuncio en la voluntad del consumidor: la
racional, la emocional y la tercera vía, mitad racional y mitad emocional, que es la
más utilizada. Los publicistas parten de la idea de que no tienen que vender un
producto, sino la felicidad que, sin ningún lugar a dudas, procura a quién lo posee
<Salud, entre todos, 1995>.
Un colectivo, en el que tiene mucho impacto, es el infantil. La televisión
constituye un medio natural de la publicidad infantil, dado que prácticamente el
100% de los niños ven la televisión y que la mayoría le dedica un número
importante de horas, alrededor de 4 horas diarias a partir de los 12 años, lo que
significa más de 1 .400h/anuales, tiempo superior al dedicado a las actividades
escolares. Los niños de todos los lugares, antes de llegar a valorar las emisiones
normales, ya han sido conquistados por la publicidad (Pozo y cols., 1992>.
Pero en ese sentido se debe destacar que los términos utilizados en los
anuncios son, en algunos casos, científicamente incorrectos, distorsionan la
realidad y contribuyen a la difusión de ideas equivocadas en materia nutricional.
Puesto que la TV influye en toda la población y más en los niños, es indudable que
sus mensajes se deben cuidar, dado que además pueden jugar un importante papel
en la educación nutricional de la población y como consecuencia en su mejora
sanitaria (Ortega y cols., 1992>.
En un estudio de los anuncios aparecidos en TV los sábados por la mañana,
más de la mitad de ellos, un 56.5%, concretamente 564 anuncios, eran de
alimentos y de ellos el 43.6% pertenecían al grupo de grasas y dulces. Se
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publicitan alimentos principalmente con un contenido elevado en grasa y/o azúcar,
muchos de los cuales tienen poco valor nutricional. Los alimentos que se anuncian
los sábados por la mañana son la antítesis de los que deberían recomendarse para
una alimentación sana en los niños y, por ejemplo, no hubo anuncios de frutas ni
de verduras (Kotz, 1994).
El marketing de los alimentos ricos en grasa y alimentos de bajo contenido
nutricional está dirigido hacia un grupo muy vulnerable debido a que los niños no
entienden que los anuncios son para vender y no tienen la capacidad para
comprender o evaluar los anuncios (Committee on Comunications, American
Academy of Pediatrics, 1992).
Se ha demostrado que la mayoría de los niños de edad preescolar no pueden
distinguir entre programas y anuncios (Dietz y col., 1991; Robertson y col., 1974).
Los niños ven alrededor de 3 horas a la semana de anuncios de alimentos, y
la meta de esos anuncios es persuadirlos para que deseen esos alimentos
(Cotugna, 1988; Nielsen, 1990>.
El Comite del Dietary Guidelines Implementation of the Institute of Medicine,
1991 sugiere revisar los anuncios televisivos y recomendar al Congreso que tome
medidas para conseguir que los mensajes que llegan a los niños se apoyen en las
recomendaciones dietéticas, y solicitan que los anuncios pro-nutricionales cumplan
una regulación o legislación.
Además de todas las acciones legislativas y políticas, los profesionales deben
ayudar a los padres y a los profesores para enseñar a los niños a ser consumidores
responsables e informados. Se deben desarrollar medios para mostrar a los niños
que los anuncios de alimentos están hechos para que compren esos productos, y
los niños no pueden entender la relación entre la elección del alimento y las
enfermedades crónicas (Committee on Communications, 1992).
La influencia de la televisión en la elección de los alimentos es evidente (Gaíst
y cols., 1976; Kotz y cols., 1994; Strasburger, 1993; Taras y cols., 1989>.
3.8.6.- Defensa del consumidor frente a la publicidad engañosa.
En España, la defensa del consumidor la llevan a cabo las diversas
Asociaciones de Consumidores (OCU> y los diversos organismos oficiales. En
Estados Unidos, tanto la FTC <Federal Trade Commission> como la FDA (Food and
Drug Administration> tienen poderes para detener cualquier publicidad que
consideren engañosa. Sin embargo, en el transcurso de los años no ha
evolucionado ninguna definición individual sobre qué constituye el engaño en
publicidad (Schiffman, 1991).
Se han realizado varios estudios del comportamiento del consumidor para
aclarar el significado de la publicidad engañosa. Uno de ellos distinguió tres
categorías de engaño:
1) Las mentiras desmedidas, en las cuales se hacen afirmaciones que son
completamente falsas.
2> Las discrepancias de afirmación/hecho, en las cuales se omiten algunas
calificaciones relevantes de una afirmación, teniendo como resultado la mala
representación de la misma.
3> Las discrepancias de afirmación/creencia, en las cuales no se hace
explícitamente ninguna afirmación engañosa, pero se asume una creencia
engañosa. De las tres categorías, tal vez la más engañosa es la última: las
discrepanciasafirmación/creencia. Las instituciones de control, a menudo protegen
contra mentiras directas y contra afirmaciones insuficientemente documentadas;
pero la astuta manipulación de las palabras para alentar una creencia engañosa es
mucho más difícil de vigilar. Por ejemplo, una barra de chocolate que es
representada en su publicidad como saludable, implica que satisface los
requerimientos básicos de la FDA (Food and Drug Administration> en cuanto a
vitaminas y otros nutrientes, independientemente de que lo haga o no. Cuando la
FTC (Federal Trade Comission) determina que un anuncio es engañoso, ordena al
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anunciante que lo cancele y que presente una serie de anuncios correctivos, en un
esfuerzo para eliminar los efectos residuales de las afirmaciones engañosas sobre
los consumidores, aunque eso ha sido llevado a cabo con resultados dudosos
(Schiffman y cols., 1991>.
Recientemente, se ha encontrado en la biblioteca de la Harvard Medical School
un caso contra el fabricante de un cereal para el desayuno que proclamaba que
comiendo este cereal se podía prevenir o curarla apendicitis. En otras ocasiones,
decía en su propaganda que con este cereal se podía conseguir carne, fuerza y
musculatura, y que también se trataba de un alimento positivo para el cerebro yíos
centros nerviosos. La compañía fue multada con 50.000$ <en 1910>, una multa
muy alta en aquella época. Este cereal está todavía en el mercado, pero con un tipo
distinto de publicidad (Stare y coís., 1985>.
3.8.7.- Influencia de los MCS en el comportamiento alimentario.
Los MCS pueden influir en el comportamiento alimentario a través de la
información nutricional que dan, ya sea de forma directa a través de una editorial;
por ejemplo sobre intoxicaciones alimentarias, información sobre salud o, de
manera indirecta, por medio de una noticia cualquiera en la que se implica algún
tema alimentario, como puede ser una entrevista a algún famoso que habla de sus
dietas, da una opinión, etc.
En un estudio realizado por Puska y cols. <1987>, se puso de relieve que los
medios de comunicación como la TV juegan un papel importante en la educación
sanitaria y nutricional de la población y pueden contribuir a modificar la salud de
los individuos en una línea más saludable.
Otro trabajo de la Universidad de Wyoming, con 1.560 encuestas, demostró
que el 68.7% de los encuestados obtenían información nutricional de la TV/radio.
Pero en este colectivo eran frecuentes los errores y mitos en materia nutricional,
mientras los individuos que citaban como fuente de sus conocimientos los
periódicos, libros o nutriólogos, mostraban mayor habilidad para detectar mitos
nutricionales (Medeiros y cols., 1991>.
La publicación de artículos relacionados con la nutrición y salud abundan en
todos los paises. Desgraciadamente, gran parte de esta información es errónea o
engañosa. El público está siendo bombardeado con información falsa en proporción
alarmante, y lo más lamentable es que no existe ningún mecanismo posible para
ayudar al público a evaluar esta información y colocarla en su lugar. En ausencía
de este mecanismo, los medios de comunicación y los editores deberían asumir la
responsabilidad para asegurar que las afirmaciones y recomendaciones que se
hacen al público están basadas en hechos científicos, más que en opiniones
personales (White y cols., 1982>.
Según el Dr. Mariscal, las campañas publicitarias tienen un gran poder
modificador (en ocasiones están casualmente bien orientadas, y otras muchas son
desacertadas y carecen de criterios> y pueden conducir, por tanto, al fomento de
hábitos alimentarios incorrectos, con el consiguiente deterioro de la salud pública
<Mariscal, 1990>.
Los hallazgos científicos complementados sucesivamente con la educación,
el desarrollo industrial y la tecnologia aplicada a la manipulación y conservación de
los alimentos, han supuesto una profunda modificación de las costumbres
alimenticias, de forma que factores como los económicos, la propaganda
(publicidad> y la presión social, han producido notables cambios (Guillén y cols.,
1993>.
La mayor parte del marketing de las modas alimentarias está protegido por la
libertad de prensa y de palabra. A través del uso de revistas y libros de salud, la
industria ha creado unas modas alimentarias a través de la publicidad escondida,
destinada a presentar sus ideas y vender sus productos y servicios; los periódicos
y la televisión han sido vehículos efectivos para tal comercialización escondida
<Jarvis, 1983>.
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Investigadores de la Universidad de California analizaron el contenido en salud
de 654 anuncios que aparecen en TV en un día normal. Más del 31% de los
anuncios tenían un mensaje de salud; el 40% de ellos eran de alimentos o bebidas
comerciales que utilizaban algún aspecto de buena nutrición para fomentar la venta
(Wallack y cols., 1992).
Algunos estudios demuestran la existencia de una relación entre el tiempo
dedicado a algunos medios de comunicación, como la televisión, y el aumento de
peso y/o de colesterol del individuo:
Para Wong y cols. (1992), los hijos de familias con historias de enfermedades
cardiovasculares o altos niveles de colesterol añaden a ese factor de riesgo el
exceso de televisión. Ver la televisión más de 2 horas diarias va en detrimento de
un estilo de vida sano. Estos autores opinan que una gran cantidad de televisión
va ligada a una menor actividad física y a unos hábitos dietéticos insanos, eso
puede ayudar a explicar la asociación entre el exceso de televisión y el alto nivel
de colesterol encontrado en los niños.
Tucker y cols. (1992> observaron también que el riesgo de hipercolesterolemia
era más alto en quienes veían frecuentemente la televisión <más de una hora
diaria>. Estos autores especulan con la posibilidad de que este incremento sea
debido a la más afta ingesta de comida ¡unk food (comida basura>.
En un estudio de Shannon y cols. (1991), se trató de observar si el aumento
de peso estaba en relación con el tiempo que se visionaba la televisión: dicho
estudio acabó sugiriendo que este incremento en el peso era debido a una
reducción en el gasto energético (más que a un aumento en el consumo
energético).
Los mensajes publicitarios pueden influir no sólo en los hábitos nutricionales
del niño, sino también en sus conocimientos y creencias (Birch, 1986;
Cavalli-Sforza, 1990>.
Los niños que ven más televisión son los que solicitan, compran y consumen
más los alimentos que se anuncian (Galst y cols., 1976; Taras y cols., 1989).
3.8.8.- Influencia de los MOS sobre la imagen corporal.
Los medios de comunicación son portavoces y a la vez creadores de los
estereotipos estéticos corporales que surgen de -e influyen en- la población general.
Las imágenes cinematográficas, las fotografías de las revistas ilustradas, los
reportajes sobre métodos de adelgazamiento, los secretos íntimos de las famosas,
la literatura proadelgazante de libros y publicaciones periódicas, contribuyen a
determinar ese estado de opinión o evaluación corporal al que estamos haciendo
referencia. Pero además, todo ese arsenal de imágenes y palabras crea un
importante y suculento mercado descubierto y cultivado por los comerciantes y
productores de los mil y un recursos que, real o supuestamente, facilitan el
adelgazamiento (Toro y cols., 1985>.
El estado de opinión se mantiene en sus convicciones y aún las profundiza y
potencia gracias a la publicidad comercial. Los anuncios a que hacemos referencia,
burda o sutilmente, decantan la balanza de multitud de personajes en favor de la
pérdida de peso. Con sus mensajes, en general cada vez menos subliminales,
incorporan el estereotipo estético mayoritario, lo potencian, lo concretan, intentan
dar razones y motivos más o menos plausibles y amplían el mercado y, claro está,
procuran vender todo cuanto pueden (Toro y cols., 1985>.
Garner y cols. (1983> afirmaron que el impacto de la moda y la influencia de
los medios de comunicación enfatizan agresivamente la relación entre ser delgado
y la pertenencia a una clase social superior y/o el éxito en general. En la televisión,
predominan los cuerpos delgados y, en general, se relacionan los rasgos positivos
de la personalidad con el hecho de estar delgado. En las revistas de moda, se
presenta la imagen de un cuerpo esbelto junto a muchos artículos dietéticos.
La televisión y las portadas de las revistas estandarizan una imagen corporal
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y omiten cualquier consideración acerca de la variabilidad que caracteriza los
cambios y fenómenos biológicos; incluso los médicos y las personas dedicadas a
la nutrición proclaman los riesgos de estar gordo. Quizá esta influencia ha tenido
como consecuencia un ambiente fértil para el desarrollo de desórdenes alimentarios
y, en casos extremos, anorexia nerviosa y bulimia; incluso las recomendaciones
médicas hacen referencia a la salud, con las dietas (Moses y cols., 1989).
La influencia de los medios de comunicación adquiere mayor importancia, en
cuanto a incidencia se refiere, cuando la información va dirigida concretamente al
mundo femenino. Como se puede confirmar en algunas investigaciones (Arias
Fernández, 1987), la mujer española reduce, en gran medida, sus opciones
culturales a los contenidos ofrecidos por los medios de comunicación (Domínguez,
1988>.
Cabe recordar, en este sentido, que los medios de comunicación actúan como
componentes de los sistemas de enculturización, a través de los cuales los
individuos se socializan, interiorizan los modelos culturales y se adaptan a las
transformaciones del entorno; función ésta que permite reflexionar sobre el peligro
que corre la mujer al identificarse con la imagen estereotipada que le ofrecen los
medios en sus mensajes y que, la mayoría de las veces, no se corresponde a la
realidad (Domínguez, 1988>.
Garner y cols. (1980) observaron un aumento en la cantidad de artículos
referidos a regímenes que se publicaron en seis importantes revistas femeninas de
gran difusión, indicando la creciente preocupación por los regímenes y por la
búsqueda del ideal de la mujer delgada. Sin embargo, a pesar de ello, el peso
promedio de la mujer menor de 30 años ha aumentado (basado en la comparación
llevada a cabo por la Society of Actuaries Norms de 1959 vs. 1979>.
El equipo de Toro y cols. realizó en 1985 un análisis de la publicidad
pro-adelgazamiento incluida en las revistas femeninas españolas durante los meses
de mayo de 1984 y 1985 (Toro y cols., 1985). De todas las revistas que se
publican en España, fueron elegidas aquellas que contaban con más de un 60% de
lectores del sexo femenino y tenían, asimismo, una difusión superior a los 100.000
ejemplares. Se seleccionaron 10 revistas que constituían alrededor deI 80% de
todas las revistas leídas por la población femenina. Se analizaron todos los
anuncios aparecidos, sobre todo aquellos que, directa o indirectamente
<presentando imágenes de mujeres jóvenes delgadas>, incitaran al uso o consumo
de productos destinados a adelgazar, o hicieran deseable el adelgazamiento. Se
constató que casi uno de cada cuatro anuncios que llegan a un público
predominantemente femenino invita directa o indirectamente a perder peso, o a
hacer deseable un peso bajo (Cuadro 3-11) (Toro y cols., 1985).
Porcentaje de anuncios pro-adelgazamiento directos e indirectos
Cuadro 3-1 1. <Fuente: Toro y cols., 1985)
Tipo de productos pro-adelgazamiento anunciados






































Cuadro, 3-12 (Fuente: Toro y cols., 1985)
Toro y cols. (1985>
(Cuadro, 3-12> estudiaron el
coeficiente de impacto (C.I.>
de los distintos productos
proadelgazaminto anunciados.
Hay que hacer hincapié en la
prioridad otorgada, al parecer
en aumento, a las cremas
supuestamente adelgazantes;




Anuncias directos 10.43% 7.01%
Anuncios indirectas 14.24% 12.30%
Anuncios tatales 24.60% 19.310/o
85
segundo lugar, aparecen los productos alimenticios hipocalóricos de todo orden;
es decir, aquellos productos alimenticios que, paradójicamente, tienen el encanto
de no alimentar o de hacerlo escasamente. El llamado coeficiente de utilización
<CU) indica la cantidad de veces que aparece una palabra o locución en publicidad;
se ha utilizado para cuantificar de algún modo los contenidos verbales de los
anuncios estudiados (Toro, 1987> (Cuadro 3-13).
Locuciones significativas de la publicidad pro-adelgazamiento
C.U. C.U. Dif. en
1984 1985 013.
1. Plantas medicinales. Naturales 278,43 19,05 - 259,38
2. Adelgazar. Delgado 261,71 283,84 + 22,13
3. Kilogramos. Centímetros 169,44 314.32 + 144,88
4. Reducir caderas, nalgas, rodilla, cintura, vientre,
espalda, muslo 118,06 106,68 -11,38
5. Grasas. Adiposidad. Obesidad, Celulitis
103,42 112,39 + 8,97
6. Estar en forma 102,31 80,01 - 22,30
7. Venta en farmacias 101,40 81,91 - 19,49
8. Calorías. Hipocalorías 100,87 175,26 + 74,39
9. Cuerpo 94,50 91,44 -3,06
10. Ligero. Agil 92,39 28,57 - 63,82
11. Médico. Medicinal 87,90 45,72 - 42,18
12. Laxantes. Estreñimiento. Intestino
83,10 7,62 - 75,48
13. Dieta 76,41 70,48 - 5,93
14. Peso 70,91 76,09 + 5,18
15. Hacer ejercicio. Gimnasia 56,30 13,33 -42,97
16. Línea 52,60 118,05 + 65,45
17. Sin azúcar 37,50 68,58 + 31,08
18. Juventud 37,40 15,24 - 22,16
19. No engordar 34,70 1,9 -32,80
20. Salud 25,50 28,57 + 3,07
21. Silueta. Tipo. Figura 19,48 131,44 + 111,96
22. Sentirse bien 17,10 62,85 + 45,75
23. Seguir la moda 11,37 13,95 + 2,58
24. Contenido en proteínas 11,37 13,33 + 1,96
Cuadro 3-13 (Fuente: Toro y cols., 1985)
Durante mucho tiempo, y aún ahora, los argumentos predominantes han
estado relacionados con la salud. La preocupación por el cuerpo y el deseo de
evitar la enfermedad ha sido una constante en nuestra cultura. Probablemente,
estamos asistiendo a un cambio de rumbo, según el cual parece que puede vender
más la motivación estética que la sanitaria (Toro y cols., 1985) ,.
Mativaciones inducidas por la publicidad pro-adelgazamiento.
En 1985, el 55% de los
argumentos proadelgazamiento
eran estéticos y sólo el 19%
estaban relacionados con la
salud <Cuadro 3-14>.
Cuadro 3-14 (Fuente: Toro y cols., 1985)
3.9.- CARACTERiSTICAS DE LA ADOLESCENCIA Y SU RELACIÓN CON LA
NUTRICION.
3.9.1.- Generalidades. Cronología.
Etimológicamente, la palabra adolescencia deriva de la latina adolescentia, que
a su vez procede del verbo adolescere, que significa cambio, crecimiento o
maduración (Heald, 1979>.
Lo característico de la adolescencia es que además de los cambios biológicos,
en ella tienen lugar los restantes procesos de desarrollo y maduración: biológicos,
psicológicos y sociales (Bueno, 1983>.
Cualquier intento de separar estos elementos y su interacción con el medio
ambiente y social es artificioso. El adolescente, como el niño a cualquier otra edad,
%total % total Dif.
C.U. C.U. % c.u.
1984 1985
Énfasis en razones 33,12% 55,36% + 22,24
estéticas
Énfasis en razones de 43,20% 19,30% - 23,90
salud
Otras 23,86% 25,32% - 1,36
87
está condicionado por factores sociales, étnicos, geográficos, climáticos,
familiares, escolares. E incluso operan sobre él otros factores determinados por la
importancia social de la adolescencia (Martínez Rubio y cols., 1987). tanto desde
el punto de vista demográfico, como económico (grupo de edad objeto principal del
marketing y publicidad de una sociedad de consumo> y político (población útil para
el voto, que además tiene conciencia de grupo frente al resto de la sociedad>
(Bueno, 1983).
Cronológicamente, comprende el período de tiempo que va desde la infancia
a la vida adulta, extendiéndose desde los primeros signos de la pubertad hasta que
el individuo ha alcanzado su madurez psicológica. Este período es, sin embargo,
impreciso, aunque se admite que abarca desde los diez hasta los catorce años
(primera fase de la adolescencia> y desde los quince hasta los dieciocho (segunda
fase de la adolescencia> (Heald, 1979).
Otros autores indican que este fenómeno ocurre entre los 10-11 años en las
niñas y entre los 12-14 en los niños (Bueno, 1983).
3.9.2.- Cambios que se producen. Insatisfaccián con el peso y la figura.
La adolescencia es una etapa de la vida que merece una atención especial por
diversas razones:
- Es una de la etapas de mayor crecimiento físico.
20 - Los individuos alcanzan esta etapa sin apenas formación e información
adecuada en materia nutricional.
30 - Es una época crítica en la formación de los hábitos
alimentarios.
40 - La influencia de lo que dicen los amigos y los medios de comunicación
es muy alta (Bueno, 1983>.
En cuanto a las necesidades nutricionales, hay que destacar que éstas están
muy aumentadas porque:
- Se duplica la masa corporal.
- Los requerimientos protéicos y calóricos son mayores que en cualquier otra
etapa de la vida.
- Parece que existe una mayor sensibilidad a una restricción calórica que la que
se da en niños o en adultos <Heald, 1979>.
El colectivo de adolescentes debe ser especialmente vigilado, pues en esta
etapa de la vida el crecimiento acelerado hace que las necesidades de nutrientes
sean muy elevadas (Instituto de Nutrición, 1990> y, por tanto, el padecimiento de
déficits puede ser más frecuente en ese periodo. Además, los desequilibrios
nutricionales pueden tener repercusiones funcionales de mayor trascendencia que
en otras edades (Buzina y cols., 1989; Chaves y coís., 1990; Spurr y cols., 1983>.
Para los varones, los requerimientos energéticos diarios comienzan con 2.700
kcal y 45 gramos de proteínas a los 11 años; esas necesidades continúan
incrementándose más allá de los 18 años. Para las niñas, los requerimientos
energéticos diarios son de 2.200 kcal. entre los 11-14 años y bajan a 2.100 kcal.
entre los 15-22 años. Las necesidades protéicas continúan en 46 gramos por día
a lo largo de estos años <Bueno, 1983>.
En la adolescencia se produce un incremento calórico que se refleja en el
apetito. A menos que se tomen alimentos adicionales en las comidas, el individuo
lo compensará ingiriendo alimentos entre comidas (Emmett y cols., 1964).
Los requerimientos nutricionales están aumentados en la adolescencia y
contrastan con las tendencias alimentarias actuales en las que, por una parte,
existe un aporte excesivo de alimentos refinados y, por otra, se está reduciendo
el aporte de energía, de modo que podemos encontrarnos ante una ingesta de
minerales inadecuada (Fidanza y cols., 1989>.
En esa etapa de la vida, los cambios psicológicos que tienen lugar afectan a
la personalidad, al desarrollo intelectual y al comportamiento psicosocial y sexual,
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lo que implica una modificación de la conducta emocional y social. Todo ello, unido
a los grandes cambios físicos que experimenta el adolescente, le ocasiona
extrañeza e inseguridad y le conduce a una profunda valoración de su imagen
corporal y, en consecuencia, en muchas ocasiones se ven afectados sus hábitos
alimenticios. La conducta es variable, ambivalente y con contradicciones. Como
medio de autoafirmación y por un afán de libertad e independencia respecto a sus
mayores, hay una continua oposición, negativismo y rebelión, que le conducen a
entrar en conflicto con los adultos, especialmente del entorno familiar. Esta
situación también conduce a modificaciones en las preferencias y aversiones
alimenticias (Mataix, 1993>.
Para conocer las actitudes relacionadas con el grado de satisfacción que las
adolescentes tenían con el peso corporal actual, la figura, los hábitos alimentarios
y las prácticas relacionadas con su control de peso, Moorey cols. (1988> realizaron
un estudio que demostró que 2/3 partes de las chicas no estaban satisfechas con
su peso actual y que aproximadamente la mitad de ellas no lo estaban tampoco con
su figura. Esta insatisfacción con el peso y la figura variaba de forma directa con
el incremento del peso corporal, pero no con el incremento de la edad (Bueno,
1983).
De aquellas que se veían con sobrepeso, alrededor de 1/3 presentaban un
peso normal y algunas incluso tenían un peso insuficiente. De ello se deduce que
existía en general una percepción incorrecta de cuál es en realidad el peso
adecuado para su talla y edad (Bueno, 1983).
El estudio de Moore (1988> concluye diciendo que la insatisfacción con el
peso corporal y la figura, así como los comportamientos alimentarios anómalos
tales como la dieta, el ayuno, el vómito, el uso de laxantes y diuréticos, son
comunes entre las adolescentes, muchas de las cuales persiguen una pérdida de
peso sin tener una idea clara de la cantidad apropiada que deben perder <Bueno,
1983>. Igual opinión era la que manifestaban hace varios años diversos expertos
(Dwyer y cols., 1970; Moses, 1989>.
Muchos autores están de acuerdo en que existe una confrontación entre
cultura y biología: el deseo de delgadez de los adolescentes les lleva a <no
gustarse as/mismos> (Bueno, 1983>.
La causa de esta alta prevalencia de comportamientos alimentarios anómalos
y desórdenes alimentarios entre los adolescentes no está clara. Se ha culpado con
frecuencia al ideal social y cultural de la delgadez ampliamente difundido en nuestro
medio. Estamos en un momento cultural en que el hedonismo y el culto al cuerpo
se han convertido en valores primordiales, prominentes. Es culpa de toda una
sociedad, de toda una cultura, que muchos de sus adolescentes, especialmente del
sexo femenino, tengan que juzgarse a si mismos en función de su organismo
biológico y no en función de sus actos (Toro y cols., 1987>.
Precisamente el control de peso es una de las preocupaciones de este grupo,
siendo mayor en las chicas que en los chicos. Las dos terceras partes de las
adolescentes están preocupadas por el peso y la dieta, en comparación con un
15% de los chicos <Casper y cols., 1990).
3.9.3.- Modificaciones de los hábitos alimentarios.
Es también en la adolescencia cuando son más frecuentes las manías en las
costumbres alimentarias y, aunque el hogar y el ambiente escolar juegan un papel
importante en la actitud de los jóvenes hacia el consumo de alimentos, en la
actualidad existe en ellos la tendencia a seleccionar sus propias comidas fuera del
hogar y de la escuela como una manera de poner de manifiesto su propia identidad
(González, 1989).
El elevado porcentaje de niños que ven la TV durante las comidas del mediodía
(75%) y por la noche (85%> hace que cada vez sea más alto el protagonismo de
la TV, y menor el de los padres, en la educación de los muchachos. Es indudable
que la promoción de alimentos o de hábitos no saludables (tabaco y alcohol) a
través del medio, puede ejercer una influencia negativa en la educación infantil
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(Pozo y cols., 1992>.
En el estudio realizado por Ecers (1990), se observa que: la mitad de los
alumnos encuestados (53%> realiza cuatro comidas regulares al día (desayuno,
comida, merienda y cena>. Un tercio <32%> afirma realizar sólo tres de ellas. El
resto <15%) dos o menos. El hecho de tomar una o dos comidas regulares al día,
es más frecuente entre las chicas que entre los chicos, y entre el alumnado de
mayor edad más que entre los jóvenes. La merienda, en cambio, es consumida a
diario por sólo seis de cada diez alumnos. En las chicas disminuye
considerablemente el hábito de desayunar a medida que aumenta la edad.
Durante la adolescencia, los snacks son la principal fuente de alimentación y
comer se convierte en una forma de relación social (Patricr y cols., 1987).
Estos alimentos extras (los snacks> pueden suponer la diferencia entre unas
ingestas adecuadas en minerales o unas deficiencias <Jiménez, 1992).
Para Armiño y cols. (1990>, lo más importante para los adolescentes a la hora
de consumir un alimento es, por este orden:
- que coincida con su gusto
- tener sensación de hambre
- el valor nutritivo
- la presentación del plato
- el riesgo a engordar
En otro estudio de un grupo de adolescentes holandesas, se constató que
existe una mayor ingesta nutritiva durante los fines de semana respecto a la de los
días lectivos (Post y cols., 1987>.
Ries y cols. (1987) comprobaron que tanto la densidad de nutrientes como la
frecuencia de consumo de alimentos caseros, con respecto a las comidas fuera de
casa, era mayor en los individuos de 15 años, en relación con otras edades.
Además se advirtió que, en las dietas fuera del domicilio, existía un riesgo de
consumo inadecuado en relación con algunos nutrientes, entre los que se
encontraba el calcio.
La diferenciación sexual que comienza a producirse en estas edades se traduce
también en una diferenciación en las dietas y, por consiguiente, en los posibles
problemas derivados de ésta (Jiménez, 1992>.
La mayor tendencia de las chicas a mantenerse dentro de los esquemas
corporales de moda, da lugar a un consumo menos frecuente de los alimentos
energéticamente más ricos y viceversa <Mataix, 1993>.
3.9.4.- Estudio y valoración del estado nutricianal.
El estudio del estado nutricional en la adolescencia es esencial, no sólo para
detectar cualquier desequilibrio que pudiera incidir en su desarrollo físico e
intelectual, sino también para prevenir la aparición de enfermedades (Chaves y
cols., 1990).
Diversos estudios realizados en España, como los realizados por Ortega y
cols., <1993), Requejo y cols., (1994), ponen de relieve que la ingesta real se
desvía de la recomendada en muy diversos sentidos:
a> - Desequilibrio del perfil calórica:
Para Ortega y cols., (1993>, el aporte calórico procedente de las grasas es
superior al recomendado con un 42.3% de las calorías. El consumo de colesterol
es de 428.0+18.2 mg/día, que sobrepasa el nivel recomendado. Lo mismo sucede
para los ácidos grasos saturados.
En el estudio de Requejo y cols. (1994), el porcentaje de calorías aportadas
por proteínas y lípidos fue superior al recomendado, mientras que la energía
93
procedente de los carbohidratos resultó ligeramente deficitaria. Este desequilibrio
es característico de las sociedades desarrolladas, y puede condicionar a largo plazo
un aumento de la incidencia de diversas enfermedades degenerativas (National
Research Council, 1989>.
- Déficits de vitaminas y minerales más frecuentes:
Newell y cols. (1990> y Pennington y cols. (1991> encontraron que los niveles
de hierro y calcio eran bajos. Von Petrykoski (1990) recomienda un régimen mixto
para asegurar un aporte adecuado de minerales, haciendo especial hincapié en la
ingesta de leche como fuente principal de calcio.
Se comprobó que los niveles de cinc de un grupo de chicos de 12-14 años
estaban por debajo de las RD (Hickson y cols., 1987). En el caso de chicos
holandeses de 18 años, se observó que el cobre y el hierro presentaban niveles
marginales (Van Dokkum y cols., 1989>.
Para Ortega y cols. (1993>, la ingesta de Mg, Zn, Fe, está por debajo de las
RD. para las adolescentes femeninas.
En un estudio de Fidanza y cols. (1989), se observó que la cantidad de calcio
consumida disminuye con la edad y es menor en las mujeres que en los hombres.
En consecuencia, las mujeres están más expuestas a la deficiencia. El principal
grupo de riesgo para el hierro son las mujeres en edad fértil. En los países
desarrollados, el riesgo de déficit es alto. En cuanto al zinc, el aporte en los
hombres es satisfactorio, aunque no en las mujeres (Bueno, 1983).
Los requerimientos de calcio en la adolescencia están aumentados para
equilibrar las necesidades de un rápido crecimiento de los huesos. Estas
necesidades se cumplen si el adolescente consume diariamente cuatro o más
productos del grupo de los lácteos, tales como yogur, queso o leche. La principal
preocupación del médico sería insistir en la ingesta de estos productos, pues con
frecuencia resulta más problemático lograr una adecuada ingesta de estos
alimentos que de los pertenecientes al grupo de las carnes <Bueno, 1983>.
3.9.5.- Frecuencia con la que consumen determinados alimentas.
En un trabajo, realizado en comedores escolares de Orense, se observa un bajo
consumo de verduras y pescados y un excesivo consumo de grasas, sobre todo en
los postres, que en dicho estudio se sugiere sustituir por fruta (Revuelta y cols.,
1993).
Otro estudio realizado entre escolares por Ponce y cols. (1993), entre alumnos
del tercer ciclo de E.G.B., destaca los siguientes datos: la leche es consumida con
frecuencia diaria por el 83% de los encuestados, pero el 9.5% la toma rara vez o
nunca; la carne la toman a diario el 31% y rara vez o nunca el 6%; el pescado es
consumido a diario por el 10.95 % y rara vez o nunca por el 22%; consumen
huevos a diario el 25% y rara vez o nunca el 11%; las legumbres son consumidas
a diario por el 16% y rara vez o nunca el 10%; las verduras y hortalizas son
consumidas a diario por el 16% y rara vez o nunca por el 24%.
El consumo de alimentos con nutrientes esenciales insustituibles, como
verduras y hortalizas, es inferior al aconsejable y especialmente preocupante que
la cuarta parte los eviten en su dieta. El pescado y las legumbres, componentes
típicos de la dieta mediterránea, son alimentos a potenciar entre los escolares
(Ponce y cols., 1993>.
En un estudio sobre la frecuencia de consumo de alimentos entre un colectivo
de jóvenes universitarios realizado por Ortega y cols. <1933>, se demuestra que los
hábitos son distintos entre mujeres y varones. Al comparar estos hábitos dietéticos
con los aconsejables para conseguir una dieta variada y equilibrada, se observa que
el consumo de carne y huevos es un poco alto, mientras que el de pescado,
productos lácteos, frutas y verduras, es algo inferior al recomendado. Un 35% de
los jóvenes manifestó preocupación por la influencia de la dieta en los niveles de
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colesterol y un 25% por el control de peso.
Los adolescentes estudiados por Mataix (1993), presentan una frecuencia de
consumo de frutas, verduras y hortalizas inferior a la recomendada.
Los alimentos considerados más beneficiosos para la salud fueron la fruta y
la leche, y los más perjudiciales las golosinas y el café (Ponce y cols., 1993>.
Hay una relación positiva entre la frecuencia de comidas regulares y la
autovaloración del tipo de alimentación, en el sentido que una menor frecuencia de
comidas esté asociada a una autovaloracián más pobre, y viceversa. Curiosamente,
un mayor consumo de productos cárnicos y de otros alimentos ricos en grasas de
origen animal está asociado a una percepción más positiva de la propia
alimentación (ECERS, 1990).
El pescado es considerado más saludable que la carne, lo que contrasta
también con su menor consumo. Los dulces son el tipo de producto alimenticio
peor considerado y, sin embargo, son de los más consumidos a diario (ECERS,
1990>.
Comparando las cantidades de alimentos aconsejables para preescolares y
escolares con las ingestas reales, se pone de relieve que el consumo de cereales,
frutas, verduras, lácteos y pescados debería ser incrementado, y que el de cárnicos
podría ser disminuido ligeramente, según se esquematiza en las siguientes gráficas
(Requejo y cols., 1994) (Fig. 3-8, 3-9).
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3.9.6.- Consumo de alcohol.
Diversos estudios (Álvarez y cols., 1991; Criado y Sánchez-Muñiz, 1994;
Diez-Manrique, 1991; Gili y cols., 1989; Rubio Aranda y cols., 1991) indican que
los adolescentes en grupo hacen un consumo cada vez más elevado de bebidas
alcohólicas, particularmente durante los fines de semana, compartiendo botellas y
recipientes, como las litronas yminis.
La asociación de Prevención y Tratamiento de los Enfermos Alcohólicos de la
Comunidad de Madrid ha realizado una encuesta en la que destaca que uno de
cada dos jóvenes en edades comprendidas entre los 12 y los 20 años se declara
consumidor habitual de alcohol. El 61% tomó su primera copa entre los 13 y los
15 años y un 59% asegura haberse emborrachado alguna vez (Romero, 1994).
El alcohol sigue siendo en España la droga que más escolares han consumido
alguna vez. El 85% de los encuestados ha bebido al menos una copa o vaso de
alguna de las cuatro bebidas alcoholicas cuyo consumo se explora en esta
investigación: vino, cerveza, sidra y licores. Sólo un 15% afirma no haber bebido
nunca ninguna de ellas. La bebida que en mayor proporción han consumido alguna
vez los jóvenes estudiados es el vino (71%). Le siguen la sidra (64%>, la cerveza
(60%> y, por último, los licores (41%>. (En cuanto a frecuencia de comsumo, la
cerveza es la bebida más consumida diaria o semanalmente, seguida de los licores;
el vino y la sidra ocupan los últimos lugares> (ECERS, 1990>.
A los quince años de edad, el 96% de los chicos y el 90% de las chicas han
consumido alguna vez uno o varios tipos de bebidas alcohólicas. Dentro de cada
edad, más chicos que chicas se han iniciado en el consumo de las bebidas
alcohólicas, aunque las diferencias entre ambos sexos a este respecto tienden a
disminuir a medida que aumenta la edad y apenas existe ya en el alumnado de
dieciséis años. La mayor proporción de alumnos que no han consumido alcohol se
da en las grandes ciudades y en los hijos de padres o madres que son técnicos
superiores (ECERS, 1990).
Toma una o varias bebidas alcohólicas cada día o cada semana el 21% de la
muestra. En el caso de 20 de F.P., la mayoría del alumnado (51%) consume alcohol
diaria o semanalmente. Este consumo diario o semanal de alcohol es más alto en
los chicos que en las chicas (ECERS, 1990).
Hasta hace relativamente pocos años, el consumo de alcohol en España era
el propio de un país mediterráneo, con un alto consumo de vino en situaciones
cotidianas, un consumo bajo de bebidas destiladas y con escaso número de
personas que bebían para emborracharse. La embriaguez era más propia de
alcohólicos en fase muy avanzada de deterioro. Hace ya años que diversos
indicadores muestran cambios profundos en las pautas de consumo de alcohol en
los paises europeos, en el sentido de que en el Norte se consume más vino y en
el Sur se ingiere más cerveza y bebidas destiladas. En lo que se refiere a los
escolares españoles, los licores son ya más frecuentemente consumidos que el vino
y llama especialmente la atención la alta proporción -el 30% de los alumnos
encuestados- que a estas edades afirma haberse embriagado ya una o varias veces.
La edad media de la primera embriaguez para el conjunto de la muestra se sitúa en
los 13.4 años (ECERS, 1990).
Este fenómeno del creciente consumo de alcohol en España por parte de la
población juvenil no es exclusivo de este país, sino que parece un evento
generalizado a nivel mundial. Así pues, en la bibliografía consultada aparece un
trabajo realizado en Alemania (Reissig, 1990) y otro en Eslovenia (Kolsek, 1994>
que vienen a confirmar esos hechos, destacando la tendencia del consumo de
alcohol cada vez mayor en individuos cada vez más jóvenes (12-16 años). En
ambos estudios, se concluye que deben tomarse medidas rápidamente para
informar a la población juvenil, y a la sociedad en general, de los problemas
relacionados con el consumo excesivo de alcohol, y así disminuir la prevalencia de
dicho consumo en la infancia y en la juventud, etapas de la ‘vida donde comienza
la iniciación a la bebida.
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3.9.7.- Vida cotidiana.
- Tiempo dedicado a la Televisión y a las actividades físicas.
Cerca del 43% de los alumnos entrevistados afirma que ve de una a tres horas
diarias la televisión, y un 19% cuatro o más horas diarias. Apenas influye la edad
o el sexo en las horas que los escolares dedican a ver la televisión (ECERS, 1990>.
Mientras los niños ven la televisión, permanecen inactivos y eso contribuye
a disminuir su gasto energético y a aumentar el riesgo de obesidad (Gortmarker y
cols., 1990>.
Shannon y cols. (1991) sugieren que al ver la TV hay un incremento en la
ingesta de alimentos de alta densidad energética, siendo esta la razón que
promueve la obesidad.
Prácticamente el 100% de los niños ve la TV y la mayoría le dedica un número
importante de horas, alrededor de 4 horas diarias a partir de los 12 años (Pozo y
cols., 1992).
El 75% de los niños ve la TV durante las comidas del mediodía y por la noche
el 85% (Pozo y cols., 1992).
De acuerdo con los datos del estudio Nielsen (1990>, los niños de 2 a 5 años
ven aproximadamente una 27 horas de televisión a la semana, los de 6 a 11 años
unas 23.5 horas y los adolescentes de 12 a 17 unas 22 horas por semana. La
atención hacia los efectos de la televisión sobre la actitud y el comportamiento
relacionado con la salud está aumentando. También preocupa que los anuncios
emitidos durante la programación infantil promocionen alimentos que puedan tener
una influencia negativa para la salud y puedan contribuir al desequilibrio del balance
energético, que se traduce en obesidad (Dietz, 1991>.
3.9.8.- Recomendaciones.
El mayor peligro para un niño en edad escolar es el establecimiento, por
condicionamientos, de hábitos alimenticios aberrantes que le supongan un perjuicio
sanitario y funcional. La prevención de estas costumbres constituye una meta
educativa de primera importancia. Es necesario establecer una relación armónica
del niño con la alimentación y el alimento. Esta relación tiende a establecerse en
la infancia y nos acompaña durante toda la vida. Por eso algunos adultos obesos
o anoréxicos curados (es decir, devueltos a unos hábitos ponderados mediante
tratamiento> conservan con la alimentación una relación profundamente perturbada,
y en esos casos la recaída ponderal es casi inevitable CAimez, 1979).
Debería aumentarse el consumo de alimentos ricos en hierro, zinc y magnesio,
ya que diversos estudios constatan unas ingestas inferiores a las recomendadas
<Ortega y cols., 1989 y 1990). Lo mismo sucede en el caso del calcio. El consumo
de lácteos es algo inferior al encontrado en otras poblaciones europeas (Lowik y
cols., 1994>, y seria deseable un ligero incremento de su consumo <Requejo y
cols., 1994).
Diversos estudios indican que en los niños con escaso consumo de lácteos,
la ingesta elevada de bebidas dulces carbonatadas (que aportan ácido fosfórico>
supone un perjuicio en relación con la masa ósea y un aumento en la incidencia de
fracturas, pues no sólo sufren deficiencia de calcio, sino desequilibrio de la relación
calcio/fósforo <Wyshak, 1994>.
Para luchar contra los problemas de sobrepesoy obesidad, parece conveniente
aconsejar el aumento de la práctica de las actividades deportivas a la población
escolar española, y evitar que se aburran y que pasen interminables horas viendo
la TV, lo que les lleva a comer entre horas, normalmente alimentos de alta densidad
calórica. También conviene que los niños tengan un horario regular de comidas, así
como moderación en el consumo de azúcar, sal, grasas y alimentos de alta
densidad calórica (Requejo y cols., 1994>.
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Parece aconsejable aumentar el consumo de frutas, verduras, cereales y
lácteos, que aportarían los nutrientes que se ingieren en cantidades inferiores a las
recomendadas (Requejo y cols., 1994).
3.10.- PREJUICIOS Y TABUES ACERCA DE LOS ALIMENTOS
3.10.1.- Generalidades.
Como ya se ha dicho, en la actualidad existe en todos los países
desarrollados un extraordinario interés y preocupación por la relación existente
entre la dieta y la salud, que es algo enormemente positivo, aunque estén
presentes también algunos aspectos menos beneficiosos, como la proliferación de
mitos, falacias y dietas mágicas que, además de constituir un fraude, en muchos
casos pueden conducir al desarrollo de hábitos alimentarios erróneos capaces de
dar lugar a distintas patologías (Grande Covián y cols., 1991; láñez y cols., 1995).
El alimento, un ingrediente indispensable para la vida, ha estado siempre
dotado de significados metafísicos, morales y teológicos. El folklore y la
superstición de las culturas a través de la historia han atribuido propiedades
curativas o dañinas a determinados alimentos. Esta tendencia no ha desaparecido
con el avance de las ciencias de la nutrición y la medicina. El folklore alimentario
continúa hoy en día, a pesar de que en muchos casos es incompatible con las
evidencias científicas (Young, 1978).
El público se ve literalmente bombardeado por toda clase de opiniones
infundadas y contradictorias, y se encuentra, de hecho, en un lamentable estado
de confusión que le incapacita para distinguir la fantasía de la realidad. Desde los
tiempos más remotos, nuestros antepasados han atribuido a algunos alimentos las
virtudes más extraordinarias que, sorprendentemente, aparecen más o menos
disfrazadas en un buen número de los sistemas dietéticos actualmente en
circulación. La credulidad del hombre en materia de alimentación es ilimitada.
Muchos de nuestros conciudadanos creen a pies juntillas en las virtudes
sobrenaturales que, sin razón alguna, se atribuyen a ciertos alimentos (Grande
Covián, 1988>.
Las creencias exageradas acerca de los efectos de los alimentos relacionadas
con la salud y la enfermedad parecen estar basadas en los pensamientos mágicos
de la comida. Estos pensamientos tienen raíces culturales profundas. De acuerdo
con la Biblia, por comer alimentos prohibidos el hombre cayó en el pecado, llevando
la enfermedad y la muerte a todo el mundo (Jarvis, 1983).
Buena parte de la culpa de la popularización de los mitos sobre alimentación,
los miedos y los cuentos de viejas, reside indudablemente en los medios de
comunicación. Los productores de las televisiones y los editores de periódicos
saben muy bien lo que el público quiere escuchar. En cuanto un chiflado hace unas
declaraciones sensacionalistas, se le da todo tipo de publicidad en prensa, radio y
televisión. El sensacionalismo es noticia; por el contrario, los hechos, a menos que
sean más exóticos que la ficción, no lo son. Es propio de la naturaleza humana
recordar lo extravagante y olvidar las pruebas posteriores que afirmen lo contrario
(Bender, 1987>.
En la América decimonónica, las modas en alimentación eran muy corrientes,
quizás como resultado del grado de alfabetización y la proliferación de periódicos
que facilitaban un medio para los anuncios. Los anuncios para la promoción de
alimentos contenían promesas de beneficios y remedios para la salud (Whorton,
1982).
Las vitaminas, por la naturaleza de su descubrimiento, se asociaron a la
prevención o cura de enfermedades (Todhunter, 1973) y fueron pronto
promocionadas como agentes curativos (Young, 1957).
3.10.2.- Falacias.
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Las falacias acerca de alimentos y el fanatismo alimentario ciertamente no
son nuevos y no proceden tan sólo de Estados Unidos (Stare y cols., 1985>.
En 1959, George P., Larrick, Commissioner of Food and Drugs, explicaba los
motivos por los que aparecían las falacias: el inicio de los avances científicos es a
menudo seguido por una cantidad de personas que los malinterpreta y los explota
en aras a alcanzar una ganancia personal. Esto ha sido del todo cierto en el campo
de la nutrición (Tierney, 1984).
Los estudios sobre nutrición, si suponen un beneficio a largo plazo para la
salud del público, consiguen un apoyo prematuro basado en la confianza de la
investigación futura. Los promotores no esperan las pruebas o la posibilidad de
llevar a cabo diferentes descubrimientos en el futuro: tratan de beneficiarse antes
de que todas las pruebas sean conocidas, por lo que, interesados solamente en el
beneficio, contratan a inteligentes publicistas para promocionar productos a través
de declaraciones pseudocientíficas, usando medias verdades y exageraciones que
desarrollan la psicología del miedo (Tierney, 1984>.
Actualmente, los viajantes curanderos han sido reemplazados por el uso de
la electrónica, que es quien en la actualidad promueve el marketing fraudulento:
ordenadores, listas de usuarios, anuncios nacionales, bancos de línea telefónica y
otros mass media. Los medios y los detalles han cambiado, pero el mensaje y la
meta permanecen. Lo cierto es que resulta difícil a los consumidores evaluar la
validez de los supuestos anuncios saludables que realizan los charlatanes y los
fanáticos (Tierney, 1984).
3.10.3.- Modas.
Una moda es cuna práctica o un interés seguido por unperiodo corto con
un ce/o exagerado>. Un fanático de las modas alimenticias es aquel que sigue una
particular manera de alimentarse con un celo excesivo y que proclama unos
beneficios exagerados, por encima de lo que la ciencia ha demostrado (Jarvis,
1983).
Las modas en alimentación y los charlatanes son un fenómeno muy complejo
que nunca podrá ser erradicado completamente. Pero hay que avanzar lo suficiente
para reducirlos al mínimo y eso se logrará con una educación nutricional. La tarea
no será fácil: la racionalidad tiene que prevalecer sobre los prejuicios. Se debe
repetir constantemente que LA NUTRICIÓNES UNA CIENCIA, no una religión o una
idea política. Y como ciencia que es tiene que ser manejada con objetividad. En una
sociedad libre, la educación es el único método válido de luchar contra la falta de
información (Jarvis, 1983).
Las modas alimenticias normalmente conllevan prácticas e ideas erróneas
sobre nutrición. Tan comúnmente usadas, sin embargo, el términomoda alimenticia
carece de una definición clara y, de tan corriente que es, resulta difícil de combatir.
Los términos culto alimenticio y charlatán nutricional son componentes de la moda
alimenticia y también necesitan clarificación si se pretende alcanzar soluciones
racionales (Jarvis, 1983>.
A primera vista, la moda alimenticia parece indicar una inclinación a modas
relacionadas con alimentos. Mientras que esto puede ser adecuado aplicado a
modas transitorias, muchos conceptos asociados con las modas alimenticias
reaparecen periódicamente. Hoy en día, las modas alimenticias se pueden unir
históricamente al movimiento de reforma sanitario del siglo XIX, que combinaba el
entusiasmo por el perfeccionismo cristiano, el primitivismo romántico y la
innovación educacional unida al progreso científico (Whorton, 1977>.
3.10.4.-Fanatismo alimentario.
Para otros autores, el fanatismo alimentario puede ser consideradocomo una
devoción, y existe la creencia de que la dieta es el principal factor en cualquier
aspecto de la vida humana. En general, las modas alimenticias están basadas en
una exagerada creencia de los efectos de la nutrición sobre la salud y la
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enfermedad. Sus seguidores creen que la nutrición es más importante que lo que
la ciencia demuestra que es. Los alimentos, admirados como beneficiosos
(alimentos orgánicos, alimentos sanos y alimentos crudos, etc.> nunca son tan
buenos; y los alimentos condenados, como por ejemplo el azúcar, la harina, eljunk
food (comida basura) etc., nunca son tan malos como sus seguidores proclaman
(Jarvis, 1983>.
El fanatismo alimentario existente en América tiene sus raíces en Gran
Bretaña, donde las medicinas eran anunciadas y vendidas por cualquiera, desde
peluqueros hasta orfebres. En las colonias, la protección legal de los consumidores
contra los anuncios fraudulentos fue inicialmente registrada en Massachusetts Bay
en 1630, dónde el ciudadano Nicholas Knopp fue azotado y multado con 5 libras
por vender una cura para el escorbuto que no tenía ningún valor y que además
resultaba muy cara (Young, 1961).
Uno de los primeros fanáticos de la nutrición fue Sylvester Graham, un
reformista promotor de la vuelta a la naturaleza que sospechaba de cualquier
alimento, como de la harina blanca, alterada de su condición natural (Miller, 1980;
Stare, 1980; Young, 1978).
Sylvester Graham (1794-1851) afirmaba:
Las comidas no deben tomarse calientes.
No se debe beber agua durante la comida.
El té produce delirium tremens.
Los condimentos y los excesos sexuales conducen a la locura.
El pastel de polío y la lujuria producen cólera.
El consumo de carne es pecado. (Bender, 1987>.
El fanatismo alimentario continúa vigente entre aquellos que se cuestionan
si el procesado de los alimentos de cualquier tipo puede permitir una nutrición
adecuada. El interés popular por la nutrición está relacionado con la preocupación
acerca de la escasez de alimentos que hubo durante la Primera Guerra Mundial y
fue potenciado por el incremento de anuncios sobre las propiedades alimenticias
relacionadas con la salud en los inicios del siglo XX (Young, 1967>.
Los maniáticos o fanáticos de las modas alimenticias creen alguno de los
siguientes principios:
-Algunos alimentos tienen atributos especiales mágicos que pueden curar una
enfermedad.
-Ciertos alimentos deberían ser eliminados de la dieta porque son dañinos.
-Ciertos alimentos conllevan unos beneficios especiales para la salud.
-Los alimentos modernos crecen en suelos pobres y están procesados; por lo
tanto, no pueden dar una buena alimentación.
-Los suplementos son siempre necesarios para asegurar una buena nutrición.
(Bitensky, 1973; Darby, 1974; Deutsch, 1977; Jarvis, 1983,1984b; McBean
y cols., 1974; Miller, 1980; Shifflett, 1976; Stare, 1980>.
Del fanatismo alimentario se han ocupado muchos autores (Jarvis, 1983;
Miller, 1980; Stare, 1980; Todhunter, 1973; Whorton, 1982; Young, 1978>. Fue
un problema en el pasado y sigue siéndolo en la actualidad. En nuestro estudio
hemos analizado anuncios de alimentos muy variados, desde anuncios de simples
alimentos, a veces acompañados de virtudes especiales y/o propiedadesoriginales,
hasta, en muchas ocasiones, promesas de imposibles.
3.10.5.- Fraudes.
Fraude nutricional es el término usado por la <US. Food and Drug
Administration> (FDA> para describir los abusos que se producen con los anuncios
engañosos que ensalzan los alimentos tradicionales, los suplementos dietéticos y
los productos dietéticos, así como la publicidad engañosa de otras sustancias
alimenticias, su preparación y utilización jNightingale, 1984).
El fraude nutricional ha sido reconocido desde hace mucho como el principal
ejemplo de fraude en la salud (Larrick, 1963). Las modas alimentarias y la
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charlatanería alimentaria son dos tipos de fraude nutricional muy comúnmente
suministrados al público (Huenemann, 1966; Jarvis, 1984 a; Todhunter, 1973>.
Misticismo y fanatismo son probablemente tan antiguos como la misma
civilización. La creencia constantemente cambiante de las propiedades curativas,
protectoras y mágicas de los alimentos, ha derivado en un cultismo que a menudo
se convierte en un tipo de pseudociencia y religión (Deutsch, 1977; Smith, 1960>.
El fraude nutricional en sus diversas formas prevalece en USA. Los
profesionales sanitarios y otras autoridades lo consideran un importante problema
de salud pública y también un problema que puede afectar el bienestar económico.
Además, el uso de las sofisticadas técnicas de comunicación en marketing ha
incrementado substancialmente el riesgo público de fraude nutricional. Solamente
el esfuerzo combinado de los educadores, el personal sanitario y la ley evitarán la
expansión de las modas alimenticias. En este tema, la comunidad científica tiene
una responsabilidad directa (Darby, 1980).
3.10.6.- Culto alimenticio.
Tiene un componente religioso y sus practicantes están unidos por posiciones
filosóficas. Probablemente representa la dimensión más peligrosa de la moda
alimenticia, pues sus seguidores creen ilusionadamente en sus heroicos esfuerzos
para mantener la fe. El cultismo se caracteriza por la presencia de una figura
carismática y autoritaria, cuyas enseñanzas son aceptadas, aunque no estén de
acuerdo con hechos científicos (Jarvis, 1983>.
3.10.7.- Charlatán.
Si bien en muchos diccionarios se entiende el término charlatán como
farsante, Jarvis aplica el término también a aquellos que son sinceros, pero que
están en posesión de creencias erróneas y a los que promueven dudosos productos
nutricionales y/o servicios (los productos y servicios son dudosos cuando su
efectividad y seguridad no han sido probadas>. Un charlatán es alguien que
pretende tener conocimientos médicos o nutricionales y que promociona alimentos
especiales, productos, procesos o aplicaciones con falsos o engañosos anuncios,
generalmente obteniendo ganancias personales (Jarvis, 1983).
3.10.8.- Tópicos o falacias más extendidos entre la población.
La nutrición ha sido siempre un tópico popular para los charlatanes y fanáticos
de los alimentos. A través de la historia, los predicadores han advertido de los
peligros de determinadas dietas y de las virtudes mágicas de ciertos alimentos
(Stare y cols., 1985>.
a> Alimentos naturales.
Que una sustancia aparezca de manera natural en un alimento no significa que
sea necesariamente segura, no tóxica (Herbert y Barret, 1981>.
Actualmente existe una fobia química. Todo lo químico es malo y todo lo
natural es bueno. Es un problema exagerado, particularmente a causa de los
consumidores activistas. Estos son individuos con gran elocuencia, pero con poca
preparación científica. La administración realiza un buen trabajo, pero su error
reside en que es demasiado cauta: está demasiado influenciada por el público y la
opinión política, y no lo suficiente por las experiencias y los hechos científicos
(Stare, 1988).
Ejemplo de falacia o tópico son los llamados alimentos naturales y sanos, que
son considerados significativamente mejores para la salud que los alimentos
equivalentes comprados en los comercios normales. Las llamadas tiendas de
alimentos saludables, lo único que aumentan es la cuenta bancaria de quienes
venden alimentos sanos (Stare y cols., 1985).
Tanto el marketing de los modernos health foods (tiendas de dietética) como
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el de los alimentos procesados ortodoxos, comparten el mismo stock de creencias
relativas a la virtud, a la moralidad y a la superioridad de lo natural en términos
nutritivos y de salud (Contreras, 1991).
Para Atkinson, (1983>, las categorías positivas de naturaleza y de pureza
refieren a la imagen contrastada de lo rural -el orden- y de lo urbano -el caos-; y la
fortaleza de esta mitología se demuestra porque es utilizada tanto por la publicidad
de los productos health foods como por la de alimentos procesados. La imaginería
de los health foods, por ejemplo, identifica la categoría de natural con la de pureza
y con la de alimento completo y la de alimento procesado con la de adulteración
y pérdida de nutrientes naturales.
b) Aditivos.
Es otro ejemplo de falacia considerar que los aditivos químicos usados en la
fabricación y/o conservación de los alimentos nos están envenenando.
Efectivamente, tales productos químicos son tóxicos, dependiendo de la dosis;
pero, de hecho, nuestros aditivos alimentarios pasan una serie de controles de
seguridad más rigurosos que algunos de los constituyentes de los alimentos
naturales <Stare y cols., 1985).
El Prof. Calvo Rebollar <1991), en su libro Aditivos alimentarios, se ocupa del
tema de los aditivos y de lo que él considera como terrorismo de papel. Y dice
textualmente:
<Según las teorías actuales sobre los rumores, estos aparecen cuando “la
gente quiere saber, pero no encuentra información “. El caso de los aditivos
alimentarios resulta paradigmático, al haber dado lugar probablemente al más
notable, duradero, desmentido y carente de fundamento de entre todos los rumores
que han corrido porEuropa en este siglo, hasta el punto de utilizarse como ejemplo
para el estudio general de su génesis y propagación. La famosa “LISTA DE
VILLEJUIF”, consiste en una serie deaditivos designados por su numeración según
la normativa de la CEE acompañados de sus supuestos “efectos sobre la salud”,
completamente catastrofis ta. Esta lista apareció en esta ciudad francesa, situada
en las afueras de París, en 1973. coincidiendo con un conflicto laboral de una
fábrica de bebidas refrescantes situada en la localidad. En la lista figuraba como
origen de la información el <Hospital de Villejuif>, un conjunto de centros de
investigación y tratamiento del cáncer de gran prestigio. La susodicha lista no es
más que una sarta de desatinos, que van desde considerar como el aditivo más
peligroso, y cancerígeno, al E-330, que es el ácido cítrico, componente
fundamental, por ejemplo del zumo de limón, a clasificar como inofensivos una
serie de colorantes cuyo uso seprohibió hace ya bastantes años, precisamente por
su falta de seguridad. Los desmentidos reiterados en los medios de difusión por
parte de los centros de Villejuif (lnstitut de Recherches Scientifiques sur le Cáncer,
y los hospitales Gustave Roussy y Paul Brousse) no han tenido un gran efecto. En
la lista se citan marcas comerciales, que han llevado a los tribunales, ya que a los
autores es imposible al ser desconocidos, a las revistas que la han reproducido.
Han resultado condenados, al menos, una en Bruselas en 1981 y otra en París en
1983. En 1985, en España, la Federación de Industrias Alimentarias y de bebidas
se querelló contra la Editorial Obelisco por publicar un libro basado en la citada
lista, incluyendo las mismas barbaridades (y algunas más)> (Calvo, 1991).
A pesar de todo esto, la lista de Villejuif sigue circulando por Europa, con gran
aceptación entre las amas de casa, e incluso entre médicos y maestros, que le
conceden credibilidad en un gran porcentaje y contribuyen inconscientemente a la
extensión de la desinformación. En España han aparecido también listas más o
menos modificadas atribuidas a centros hospitalarios y de investigación de Madrid
y Barcelona. Por supuesto, son tan falsas y están tan llenas de insensateces como
la supuesta de Villejuif <Calvo, 1991).
c) Suplementos vitamínicos.
<Si un poco es bueno mucho debe ser mejor> es la filosofía de los que
abogan por grandes dosis de vitaminas destinadas a aplacar una larga lista de
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males. Algunas tiendas de alimentos sanos abogan fuertemente por esta filosofía
y generan desinformación nutricional en general (Stare y cols., 1985).
En mayo de 1983. tres invest¡gadores de la <American Council on Science
and Health> dieron los resultados de 105 encuestas realizadas en tiendas de
alimentos sanos en Nueva York, New Jersey y Connecticut. Preguntaban acerca
de los síntomas característicos de glaucoma ocular: diecisiete de los veinticuatro
encargados sugirieron una amplia variedad de productos sin tan siquiera ver al
paciente y ninguno reconocía la urgencia médica que requería. Preguntaron por
teléfono acerca de una pérdida de peso de 15 libras (6 kilos) en un mes: nueve
sobre diecisiete recomendaron productos vendidos en sus tiendas ysolamente siete
sugerían un reconocimiento médico. Nueve de cada diez recomendaban harina de
huesos (bone meal> y dolomita, productos considerados peligrosos debido a la
contaminación con plomo. Nueve de las tiendas consultadas hacían falsa publicidad
de la efectividad del polen de abeja y diez tiendas lo hacían sobre el RNA. (Este
material genético vendido como suplemento era recomendado como agente
anti-envejecimiento> <Stare y cols., 1985>.
La conclusión del estudio de Stare es que la mayoría de las tiendas de
alimentos sanos dan consejos irracionales, poco seguros y a menudo ilegales. A
pesar de ello, el negocio florece: el coste estimado de la charlatanería nutricional
está por encima de los 10.000 millones de dólares por año y buena parte del
público es bastante vulnerable a ella (Stare y cols., 1985).
La euforia por la suplementación con micronutrientes puede llevar a una
situación peligrosa a consecuencia de la ingesta excesiva de algunos de ellos, pues
se sigue la teoría de que <si uno es bueno, dos tienen que ser mejor y cuatro
tienen que ser excelentes> (Ashwell, 1991).
El estudio realizado por Gregory y cols. (1990>, puso de relieve que el 17%
de las mujeres inglesas y el 9% de los varones estaban tomando suplementos de
micronutrientes. En las clases sociales elevadas dicho consumo es mayor. Es
posible que las clases sociales altas sean más frecuentemente arrastradas por la
euforia, que las lleva a exagerar las virtudes de los productos; mientras que en las
clases sociales bajas sea más frecuente el desánimo que lleva a exagerar los
defectos de los alimentos (Ashwell. 1991).
d> Azúcar.
Las creencias generales acerca del azúcar en la dieta son muy diferentes de
los hechos conocidos por la comunidad científica. Las evidencias científicas indican
que, excepto por el papel que juega en la caries dental -papel compartido con los
demás carbohidratos fermentables-, el azúcar no supone una amenaza para la salud
cuando es consumido de la forma y en la cantidad usual, aunque un consumo
excesivo de alimentos ricos en azúcar que provea solamente calorías y no
proteínas, vitaminas o minerales, es motivo de preocupación (Stare y cols., 1985>.
Las evidencias científicas no confirman ni mucho menos que el azúcar cause
enfermedad coronaria, diabetes, hipoglucemia. adicción, hiperactividad o
comportamientos anormales; aunque puede contribuir a la obesidad si se consume
en exceso. Pero las calorías provenientes del azúcar no son peores desde este
punto de vista que las calorías de otra fuente <Stare y cols., 1985>.
e) Relación entre dieta y enfermedades
Otro ejemplo de falacia es la supuesta existencia de dietas mágicas para curar
la obesidad, el cáncer y muchos otros males físicos y psicológicos conocidos por
el hombre. La dieta no es la respuesta a todos los problemas de la vida, y los que
promueven dietas curativas sensacionales están generalmente persiguiendo su
propio beneficio económico. Además, en ocasiones puede ser fatal el retraso en la
búsqueda del consejo médico debido al engaño de una determinada dieta (Stare y
cols., 1985>.
Los científicos nutricionistas creen que puede existir alguna relación entre las
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dietas y algunas de estas afecciones, y han señalado cuáles son los hábitos
dietéticos que pueden reducir el riesgo de cáncer y de enfermedades coronarias.
Sin embargo, estos pasos se conv¡erten en insignificantes cuando se comparan con
las promesas de los fanáticos que pretenden curarlo todo con dietas especiales
<Jarvis, 1983).
Un ejemplo de falacia es creer que algunas dietas son las responsables del
cáncer. En algunos periódicos han aparecido listas de alimentos que podemos
comer y otras de alimentos que se deben evitar. Asimismo, un grupo de activistas
consumidores ha publicado la lista en forma de poster. Revistas de mujeres han
publicado numerosos artículos sobre dietas anticáncer completados con recetas
anticáncer. Esta información en general no se basa en verdaderos conocimientos
científicos, y aunque las investigaciones en dieta, nutrición y cáncer actualmente
son muy abundantes, conviene ser prudente a la hora de publicar conclusiones
(Stare, 1988).
f) Dietas de adelgazamiento
La prosperidad en los negocios no es sólo cosa de las tiendas de alimentos
sanos, también la millonaria industria de la dieta se ha convertido en próspera, con
dietas explosivas en la mayoría de las revistas femeninas, best-sellers que
proclaman rápidas pérdidas de peso, clínicas de pérdida de peso en todos los
centros comerciales, píldoras adelgazantes, dietistas, comidas dietéticas, bebidas
dietéticas, etc. (Stare y cols., 1985>.
La edición de 1983 de la guía de consumidores Ratina the diets evaluaba más
de 100 clases de dietas distintas. El número de dietas es una prueba suficiente de
que si alguna de ellas realmente funcionase no serían necesarias tantas otras. En
la década pasada ha crecido entre los consumidores el interés y la preocupación
por los alimentos y la nutrición (Stare y cols., 1985>.
Diversas dietas de adelgazamiento, que han estado y algunas están
actualmente de moda, son la llamadas dietas milagrosas:
Dieta alimentos crudos
Dieta del pomelo, la piña, el plátano + leche
Dieta <melocotón en almíbar y yogur>; del limón
Dieta <HOLLYWOOD>
Dieta <ANTOINE>
Dieta según <INCOMPATIBILIDADES> (Sheton>






- Una dieta muy de moda en la actualidad es la de Montignac. Para dicho autor
la nutrición está basada en cuatro criterios:
10 La teoría de las calorías es falsa. Se trata de una aberración sin base científica
que, sin embargo, ha dado el pego desde hace demasiado tiempo.
20 Hacer comidas equilibradas es un craso error. Lo que no es óbice para que se
pueda seguir una alimentación equilibrada, pero repartida en varias comidas.
30 Algunas mezclas alimenticias, recomendadas por los dietistas, son totalmente
contra natura. Para algunos organismos sensibles son incluso incompatibles,
hasta el punto de que pueden desestabilizar su metabolismo y originar muchas
enfermedades.
48 Algunos alimentos constituyen verdaderos venenos para nuestros organismos
y contribuyen insidiosamente a degradar su funcionamiento. Es el caso, sobre




Existen varios tópicos acerca del alcohol. Como afirma Polivy y cols. (1992),
un mito muy extendido acerca del alcohol es que ayuda a relajarse y dormir. En
pequeñas cantidades, el alcohol tiene efectos sedantes, pero en grandes cantidades
provoca interrupciones y trastornos crónicos del sueño. Un segundo mito del
alcohol es que agudiza la sensibilidad sexual en las mujeres y la potencia en los
hombres. Un tercer mito hace referencia a la asociación del alcohol con la
atracción, la diversión y la sofisticación. La publicidad nos sugiere que la gente se
vuelve más lista, ingeniosa, sofisticada y sexy cuando bebe.
Aunque las investigaciones no han establecido una conexión entre la
publicidad y el alcoholismo, esta sobrevaloración del alcohol en la sociedad
americana puede tener alguna influencia en las decisiones que toman las mujeres
acerca de cuándo y cuánto deben beber <Polivy y cols., 1992).
h) Colesterol
-El tema del colesterol preocupa mucho a la población, que al no tener ideas
claras en el campo de la nutrición a veces interpreta mal lo que debe vigilar.
Se valoran las grasas vegetales y se evitan las animales, incluso muchos de
los llamados fast-foods han empezado a poner anuncios en los que aseguran que
la mayoría de sus productos están cocinados en grasas vegetales. La razón que los
impulsa a hacerlo está en que un público cada vez más numeroso cree que las
grasas vegetales tienen unas propiedades más saludables, de las que carecen las
grasas animales (Stare, 1988).
La preocupación por el colesterol de los alimentos ha aumentado en los
últimos años pasando de un 5% en 1983 a un 11% en 1986 (Levenstein, 1988>.
¡) Osteoporosis.
Se está empezando a prestar atención a esta enfermedad ya que está
aumentando su incidencia al aumentar el número de ancianos:
Para Stare, la leche es el mejor camino para obtener calcio y muchos otros
nutrientes necesarios para desarrollar y mantener los huesos sanos {Stare, 1988).
En el futuro, se oirá hablar mucho más acerca de dietas y nutrición en el
tratamiento de la osteoporosis, pues son de gran importancia en su prevención
(Stare, 1988).
j) Intoxicaciones.
La información sobre intoxicaciones es uno de los temas que se aborda con
frecuencia por los MCS, pero a veces no con el rigor que sería recomendable.
Durante el verano de 1990, el descenso en el consumo de carne de vaca se
aceleró, coincidiendo con la aparición de casos de encefalopatía bovina, pues los
consumidores temían su contagio <Symonds, 1990>. La falta de conocimientos
científicos sobre el agente infectante, añadido a la pobre y lenta comunicación de
la información sobre la transmisión de la enfermedad, contribuyeron a alarmar en
exceso a la población (Ashwell, 1991>.
3.11.- REGULACIÓN DEL FRAUDE NUTRICIONAL.
La necesidad de la protección pública contra el fraude fue reconocida hace un
siglo, cuando el Congreso estableció unos estatutos para combatir el fraude por
correo (Nelson, 1984>.
La primera legislación Federal, la <Pure Food and Drug Act> de 1906,
declaró ilegal manufacturar o introducir en el comercio alimentos o drogas
(medicamentos adulterados o sin marca>. Este Acta se aprobó en respuesta a una
intensa campaña contra el abuso de los remedios caseros y alimentos alentada por
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el trabajo del Dr. Harvey Washington Wiley, jefe químico del U. 5. Department of
Agriculture; por esa razón pronto fue conocida como <la Ley de Dr. Wiley>
(Anderson, 1964).
El <Federal Trade Commission Act> de 1914 establecía la autoridad Federal
para regular los anuncios falsos en el comercio interestatal, incluyendo anuncios
de alimentos para consumo humano. En 1938, la FDA adquirió más autoridad sobre
los anuncios de alimentos saludables. Según la FD&C Act, un alimento es
considerado medicamento si se relacionan los anuncios con efectos terapéuticos:
la dificultad de probar que los anuncios son fraudulentos es menos exigente que
bajo la anterior ley (Young, 1967>.
Agencias privadas y organizaciones como <Better Business Bureau>,
<American Dietetic Association>, <American Hearí Association>, <Arthritis
Foundation>, <American Cancer Society>, <American Medical Association>,
<National Council Against Health Fraud> y otros grupos de salud son también
activos contra el fraude. Estas organizaciones mantienen a menudo relaciones
informales entre ellas y cooperan activamente con las agencias Federales (White
House Conference, 1969>.
A pesar de estos esfuerzos, los anuncios equívocos acerca de alimentos y
nutrientes son difíciles de regular. Como se constató en 1969 en la <White House
Conference of Food, Nutrition, and Health>: <Ninguna otra área de la salud
pública sufre tal abuso de trucos y falta de información como la nutrición. Pero el
pueblo americano, todavía cree erróneamente que está protegido por el gobierno
y por la ética del comercio > (White House Conference, 1969>.
No solamente la regulación es difícil debido a la complejidad de la ciencia, sino
que en Estados Unidos la administración, a todos los niveles, está limitada en lo
que puede hacer para contrarrestar las prácticas fraudulentas debido a la
obligatoriedad de observar los derechos constitucionales de la libertad de palabra
y prensa. La información nutricional, tenga soporte científico o no, tiene
garantizada la protección a la información (dentro de la primera enmienda), como
cualquier información de otro tipo (Stephenson, 1978; Young, 1967). El derecho
a hablar, escribir o publicar cualquier cosa, está protegido mientras se haga sin una
intención maliciosa (Barrett, 1977; Pennington, 1984).
Muchas organizaciones del Gobierno, médicas y del consumidor, son
responsables de la prevención y control del fraude (U.S. Congress 1984 b). A nivel
Federal, la FDA, el U.S. Postal Service (USPS> y la Federal Trade Commission
(FTC>, tienen autoridad para actuar en contra de los tipos de alimentos ilícitos y de
las prácticas relacionadas con la salud. Estas agencias trabajan conjuntamente y
sus actividades antifraude se han vuelto más visibles en estos últimos años
(Barrett, 1985).
3. 12. - APORTACION DE LOS DIFERENTES PROFESIONALES IMPLICADOS EN
EL CONJUNTO DE LA PROBLEMÁTICA NUTRICIONAL.
- Para educar y así conseguir un cambio en el comportamiento alimentario que
implica un cambio de hábitos hace falta un buen educador.
<De aquí al año 2000 el 80% de los profesionales sanitarios ha de poder
facilitar consejo dietético a los pacientes. > Esa frase publicada en un documento
elaborado por una administración sanitaria, según criterios internacionales, destaca
el papel de profesionales diversos en la educación alimentaria de la población,
siendo la educación del ciudadano, como también indica el documento, <los
objetivos de salud para todos> de la Oficina para Europa de la OMS, un elemento
esencial para la política sanitaria (Conferencia Regional de la FAO, 1990>.
La nutrición es una ciencia de base multidisciplinar, química y biológica con
aplicación sanitaria, todavía hoy en España no suficientemente tratada en la
mayoría de los curriculums de formación de los diversos titulados, que luego serán
profesionales sanitarios. No obstante, la actividad en Nutrición o en Dietética
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humana en sus vertientes básica, comunitaria y clínica, obviamente existe y es
llevada a cabo por titulados de diversas carreras universitarias, fundamentalmente
médicos, farmacéuticos y diplomados en enfermería, así como veterinarios, más
orientados hacia la alimentación animal, pero conocedores también de la
alimentación humana; se añaden también a esta lista los ingenieros agrónomos
(Mariné, 1993).
Los actuales profesionales deben actuar no sólo a posteriori para solucionar
problemas existentes (curar), sino sobre todo para prevenir, y prevenir significa
educar en la escuela, en la consulta médica, en las oficinas de farmacia, en las
asociaciones de consumidores, a través de una correcta publicidad e información
en los medios de comunicación, mediante campañas organizadas con solvencia,
etc. (Mariné, 1993>.
El consejo nutricional debe ser positivo (Dickson, 1989>.
3. 12. 1.- El papel del nutriólogo y dietista:
a) Funciones en salud pública:
Estudiar los hábitos alimentarios y las necesidades nutritivas de los grupos de
población elegidos y formar e informar a los profesionales que pueden actuar en
Educación Sanitaria (profesores, periodistas, puericultores...>, a la vez que
participar con ellos en las acciones emprendidas. Participar en la documentación
e información nutricional (Guillén y cols., 1993>.
b) Funciones en colectividades de personas sanas:
Organizar, controlar y verificar los menús de los centros que aseguran la
alimentación total o parcial de colectividades de personas sanas (comedores
escolares, residencias de ancianos, etc.). Formar e informar al personal de quien
depende la alimentación de estas colectividades (Guillén y cols., 1993).
c> Funciones en la alimentación del enfermo:
Si ya es importante mantener una alimentación adecuada en las personas
sanas, aún lo es más en el caso del proceso de enfermar, en que una adecuada
dieta puede facilitar la recuperación.
Es importante considerar algunas cuestiones acerca del cumplimiento de la dieta:
1- Credibilidad del paciente en las recomendaciones dietéticas que se realizan.
2- Información que tiene el paciente sobre su enfermedad, sus repercusiones a
corto plazo y los patrones dietéticos a seguir.
3- El apoyo familiar y social.
4- Las respuestas de ansiedad que da frecuentemente el paciente como reacción
a situaciones conflictivas en torno al cumplimento de la dieta.
5- El estado emocional del paciente: la posible presencia de depresión.
6- Las atribuciones que el paciente realiza a su proceso de enfermedad y las
creencias que tiene acerca de la salud, las cuales pueden entrar en contradicción
con las prescripciones dietéticas. (Comentarios extraídos de la conferencia de la
Dra. Saldaña en la UIMP, Barcelona, 1993>.
d> Funciones de cooperación con entidades que patrocinan campañas de
apoyo a las países del Tercer Mundo.
e> Funciones en la industria alimentaria:
Cooperar con la industria alimentaria, ya que en la actualidad es la que domina
la escena de la información nutricional (Helsing, 1991).
Participar y cooperar en estudios de productos y mercados alimentarios.
Formar e informar al personal que prepara o utiliza estos productos (Guillén y cois.,
1993).
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En el estudio de Kanstrom y cols., (1992), se analiza una campaña para
mejorara la salud, utilizando para ello un feria como agente para cambiar el tipo de
dieta. La intención de esta feria era reunir a todos los profesionales en las áreas de
producción de alimentos, distribución e información. La feria se organizó en 1989
y tenía la intención de difundir conocimientos e información de alimentos
saludables, y animar a las industrias alimentarias a desarrollar productos de acuerdo
con los objetivos dietéticos del Programa de Prevención del Cáncer, como por
ejemplo simultanear una reducción de grasa y un aumento de ingesta de fibra.
f) Funciones en la investigación.
g) Funciones docentes:
Un buen educador debe participar en la información de los profesionales más
relacionados con la alimentación (estudiantes de hosteleria, de enfermería, de
medicina, de farmacia...) (Guillén y cols., 1993>.
Los profesionales de la salud deben estar capacitados para educar a la
población hacia una nutrición saludable <Comité Ejecutivo de la Segunda
Conferencia Internacional sobre Nutrición y Aptitud Física, 1993).
La difusión de los conocimientos científicos sobre nutrición y alimentación es
según indica Grande Covián el modo más eficaz para salir de la confusión en que
el público se encuentra sumergido (Grande Covián, 1988>.
Como hemos citado anteriormente, varios autores reconocen la importancia
de los profesionales de la salud en la difusión de los conocimientos nutricionales
(Passmore y cols., 1986>.
h) Funciones de control publicitario:
Dada la importancia de la publicidad en la posible modificación de los hábitos
alimentarios (Jarvis, 1983; Mariscal, 1990; Ortega y cols., 1992; Pozo y cols.,
1992; Puska y cols., 1987; Schiffman y cols., 1991), consideramos que es una
misión crítica, pero necesaria en la actualidad, debido al elevado poder y amplia
difusión de los medios de comunicación social. Debe existir desde el ámbito público
o privado una entidad capaz de orientar y/o criticar la campañas publicitarias o
rumores que aparecen en los MCS.
En resumen, la misión del nutriólogo y dietista es muy importante, tanto en
el ámbito público como en el privado, asesorando a las industrias alimentarias, en
investigación, en educación, participando en la información y control acerca de los
alimentos y en el estudio del estado nutricional de la población.
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4.- MATERIAL Y MÉTODOS
4. 1.- MATERIAL
El presente estudio ha sido realizado sobre los medios impresos, revistas y
periódicos de la prensa española publicada durante el primer semestre de 1992. Se
han utilizado periódicos, revistas semanales, quincenales y mensuales. En éstas se
incluyen: prensa femenina o revistas del corazón dirigidas a un público
eminentemente femenino, así como revistas de información general dirigidas a un
público preferentemente masculino.
En la prensa femenina pueden diferenciarse dos tipos de revistas: unas
dirigidas típicamente al ama de casa, de profesión sus labores; y otras, llamadas
revistas estéticas, destinadas a mujeres de clase media y alta cualificadas
profesionalmen te.
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4. 1. 1.-SELECCIÓN DE LA FUENTE







*ABC: Prensa Española, S.A.
*EI Mundo: Unidad Editorial, S.A.






















*Cambiole: Información y Revistas, S.A.
*Tiempo: Ediciones Tiempo, S.A.(Grupo Z)
*Tribuna de Actualidad: Tribuna de
Informaciones, Medios Informativos, S.A.
*Lecturas: El Hogar y la Moda, S.A.
<HYMSA)
*Mia. G+J, España, S.A.
*Diez Minutos: Gráficas Espejo, S.A.
*Dunia: G-i-J, España, S.A.
*Biba: América Ibérica, S.A.
*Elle: Hachette Publicaciones, S.A.
*Marie Claire: Información y Moda, S.A.


















Para este estudio se han utilizado un total de diez revistas: tres revistas del
corazón <Diez Minutos, Lecturas y Mía), cinco dedicadas a las mujeres
profesionales (Biba, Dunia, Elle, Marie Claire y Telva) y tres de información general
destinadas principalmente al público masculino (Cambiol 6, Tiempo y Tribuna); de













En cuanto a los periódicos consultados, fueron cuatro, cada uno de
ellos con su correspondiente suplemento dominical al que denominamos
Semanario.
PERIODICOS SEMANARIOS
ABC BLANCO Y NEGRO
EL MUNDO MAGAZINE (El Mundo>
EL PAÍS EL PAÍS SEMANAL
LA VANGUARDIA MAGAZINE (La Vanguardia>
4. 1. 2.- SELECCIÓN DE FECHAS:
PERIÓDICOS:
N0 TOTAL DE PERIODICOS analizados: 164
Las publicaciones fueron analizadas en las siguientes fechas: la primera
semana del mes (es decir, del día 1 al 7 para los periódicos), durante los seis
primeros meses (enero, febrero, marzo, abril, mayo y junio) de 1992. En este
estudio se incluyen asimismo los suplementos dominicales de los periódicos.
Debe señalarse que no existe prensa el día 1 de enero por tratarse de una
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festividad especial.
Para el satisfactorio manejo de los periódicos se anotó el día de la semana.
No se incluyeron los cuadernillos de las siguientes secciones:
Del periódico <La Vanguardia>: <El médico responde>,
ambiente>, y <Televisión>.





N0 de periódicos analizados: 41 correspondientes a la primera semana de los seis
primeros meses de 1992 (exceptuando el día 1 de enero que no hay prensa).
• EL PAÍS
N0 total de periódicos analizados: 41 (los mismos días que el anterior).
• EL MUNDO
N0 de periódicos analizados: 41 (los mismos días que el anterior)
• LA VANGUARDIA
N0 de periódicos analizados: 41 (los mismos días que el anterior)
SEMANARIOS




N0 TOTAL DE REVISTAS ESTUDIADAS: 66
De las revistas semanales (TIEMPO, TRIBUNA, ÉPOCA, MÍA, LECTURAS, DIEZ
MINUTOS) se analizaron los números aparecidos durante la primera semana de
cada mes. En el caso de la revista quincenal (DUNIA> se utilizaron los números
aparecidos en la primera quincena y para las publicaciones mensuales (ELLE,
TELVA, BIBA y MARIE CLAIRE>, se estudiaron los números correspondientes a
cada uno de los seis meses. Para todas ellas se tuvieron en cuenta los seis
primeros meses de 1992.
En cuanto a la revista ELLE, en el mes de mayo figuran dos ejemplares, pues
esta publicación contaba con un suplemento extra en dicho mes. Del mismo modo
que en el mes de junio se analizaron dos ejemplares de la revista TRIBUNA, uno de
ellos un extra sobre las Olimpiadas.
No se contaron los anuncios añadidos en hojas aparte, independientes y que
no figuraban paginados, en ninguna revista ni periódico.
REVISTAS SEMANALES (números correspondientes a la primera semana de cada
mes analizado>
• CAMBIO 16
N0 correspondiente a la primera semana del mes.
N0 de revistas analizadas: 6
• TIEMPO
N0 de revistas analizadas: 6
• TRIBUNA
N0 de revistas analizadas: 6
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• MíA
N0 de revistas analizadas: 6
• LECTURAS
N0 de revistas analizadas: 6
• DIEZ MINUTOS
N0 de revistas analizadas: 6
N0 de REVISTAS SEMANALES <MASCULINAS>: 18
N0 de REVISTAS SEMANALES <FEMENINAS> :18
N0 de REVISTAS SEMANALES MUESTRA : 36
REVISTAS QUINCENALES (números correspondientes a la primera quincena del
mes>
• DUNIA
N0 de revistas analizadas: 6
N0 de REVISTAS QUINCENALES: 6
REVISTAS MENSUALES
B IBA
N0 de revistas analizadas: 6
ELLE
N0 de revistas analizadas: 6
MARIE CLAIRE
N0 de revistas analizadas: 6
TELVA
N0 de revistas analizadas: 6
N0 de REVISTAS MENSUALES: 24
N0 TOTAL DE REVISTAS: 66
Las revistas y periódicos se seleccionaron en función de su difusión en la
población. Presentamos algunos datos de los medios controlados por la O.J.D
Oficina de Justificación de la Difusión >. (El suplemento de La Vanguardia y las
revistas Dunia, Biba y Tribuna no estaban en las fechas estudiadas controlados por
dicha organización>.
131
Promedio de la tirada y difusión de la prensa analizada según la OJD.
















Blanco y Negro 762.139 603.837 ene92-dic92
El Mundo 333.857 258.954 ju192-dic92
El País 1.265.938 1.121.590 eneg2-dic92
REVISTAS
Diez Minutos 405.999 305.464 ene92-dic92
Cambiol6 134.827 68.217 ene9l-dic9í
Mía 379.216 291.194 juI9l-dic9l
Lecturas 459.615 347.274 ju191-dic9l
Telva 141.179 103.197 octgl-jun92
Elle 176.895 133.559 ju191-jun92
Tiempo 231.226 179.017 ene92-dic92
Marie Claire 134.710 87.741 jul9l-jun92
Cuadro, 4-1.
4. 2.- MÉTODOS
Para valorar el contenido en materia alimentaria y nutricional de los mensajes
aparecidos en la prensa, se seleccionaron todos los artículos, anuncios, reportajes,
recetas, entrevistas, etc., es decir, cualquier texto en el que se citara algún
alimento o se hiciera referencia a un tema relacionado con la alimentación y/a
nutrición en su sentido más amplio. Así, se estudiaron comentarios que
simplemente se referían a alimentos o nutrientes. También los que mencionaban
consecuencias para la salud que pudieran derivar de una inadecuada alimentación
o problema nutricional.
4. 2. 1.- Datos recogidos para cada uno de los mensajes:
1) TIPO DE PUBLICACIÓN: Periódico, revista, semanario.
2) NOMBRE DE LA PUBLICACIÓN: Relación expuesta anteriormente.
3) DíA DE LA SEMANA: lunes, martes, miércoles, jueves, viernes, sábado y
domingo.
4) MES: enero, febrero, marzo, abril, mayo y junio.
5) NUMERO DE PÁGINAS DEL ARTÍCULO que se analiza. Se considera el número
total de páginas del artículo que contiene el tema objeto de estudio.
6) ESPACIO DEL ARTÍCULO DEDICADO A LA NUTRí-ALIMENTACIÓN = EOTE:
Espacio del artículo dedicado a la nutrición y/o alimentación. El espacio se valora
en función del total de páginas o bien del porcentaje de la página ocupado
específicamente por el mensaje relacionado con la nutrición y/o alimentación.
Contabilizando una página como la unidad, independientemente del tamaño de la
página (se valora por igual una página del periódico ABC o de La Var~guardia)
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7) TEMÁTICA: Reportaje, sociedad, entrevista, economía, precio, balneario,
estética, belleza, salud y ciencia, humor, gastronomía, restaurante, receta, curso
de cocina, agricultura-ganadería-pesca,electrodoméstico, tienda, alimentos, viajes,
publicidad, concurso, gimnasio, cartas al director, libros, varios.
Ninguna de esas temáticas es excluyente, es decir, generalmente no era un tema
único el que se necesitaba para definir la muestra analizada, sino que trataba de
varios temas a la vez. Por ejemplo, en el caso del anuncio de un alimento, si
además se citaban propiedades nutritivas, ha sido incluido en tres categorías a la
vez: anuncio, alimento, salud y ciencia.
Los temas son:
7.1- REPORTAJE: artículo que trata principalmente sobre un determinado tema
como podía ser un alimento, un país u otra temática.
7.2- SOCIEDAD: generalmente comentarios sobre forma de vida de los personajes
populares relacionados con la temática que nos ocupa.
7.3- ENTREVISTA: incide sobre la opinión acerca de temas nutricionales.
7.4- ECONOMÍA: se refiere a precios, pero en un sentido amplio, es decir,se
refieren a costes o aumentos de gastos o precios; cuando solamente se indica el
precio de venta al público de un alimento, se incluía en el apartado PRECIOS y no
en ECONOMÍA. Asimismo, se incluían en ECONOMÍA cuando se hallaba en la
seccián de economía de un periódico o revista, o bien cuando estaba relacionado
con la cesta de la compra o similar.
7.5- El apartado GASTRONOMÍA se refiere a las páginas dedicadas a la crítica o
comentario de algún restaurante, receta, tienda o libro.
7.6- La variable BELLEZA se ha utilizado cuando el mensaje no aludía a ninguna
enfermedad, tan sólo al aspecto estético, excluyendo los centros de estética, que
se engloban en un apartado distinto.
7.7- En SALUD Y CIENCIA se incluye desde el hambre en los paises del tercer
mundo, hasta un mensaje que menciona un nutriente de un alimento, una
enfermedad relacionada con la nutrición, o que utiliza algún término científico.
7.8- HUMOR: Chistes.
7.9- PRECIOS: Cuando se menciona el precio de algún alimento o producto
relacionado con la temática estudiada.
7.10- En el apartado RESTAURANTE se han incluido todos los mensajes de
restaurantes, anuncios, publicidad, críticas, etc., excepto aquellos que figuran en
la cartelera de espectáculos de los periódicos, que no se han contabilizado.
7.11-TIENDA, establecimientos dedicados a la venta de alimentos y/o productos
relacionados con la temática analizada.
7.12- AGRICULTURA, GANADERÍA Y PESCA,
7.13- En el caso de los ELECTRODOMESTICOS, se han tenido en cuenta los que
hacían referencia a los alimentos de forma explícita, citándolos u ocupándose de
algunas de sus características en lo que atañe a su conservación, preparación o
cocción. No se han incluido los anuncios en que simplemente aparecía la fotografía
de algún alimento junto a un electrodoméstico, pero sin que este primero fuera
mencionado.
7.14- RECETAS
7.15- ALIMENTOS: Pan, cereales, arroz, pasta, leche, otros lácteos, queso, yogur,
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petit-suisse, lácteos desnatados, nata, crema, huevos, azúcares, helados,
golosinas, miel, pasteles y bollos, chocolate, aceite de oliva, aceite vegetal,
mantequilla, margarina, verduras, patatas, legumbres, frutas cítricas, frutas, carne
y derivados, hamburguesas, salchichas, cerdo, fiambres poíío, pato, pavo, perdiz,
vísceras, cordero, grasas animales, pescados, mariscos, platos preparados, pizza,
platos de régimen, alimentos infantiles, alimentos dietéticos, frutos secos, sal,
especias, varios, bebidas alcohólicas, bebidas no alcohólicas y refrescos.
7.16- En VIAJES tan sólo se han contabilizado los que citaban propiedades
gastronómicas y/o algo relacionado con las comidas o alimentos.
7.17- La PUBLICIDAD la hemos diferenciado de los anuncios, pues no se trata de
anuncios tal como se suele entender, sino que es la revista o la propia casa
comercial la que hace alusión a un alimento. Muchos de ellos son publi-reportajes
o publicidad realizada por la propia revista o periódico.
7.18- En CONCURSOS, la mayoría de ellos se refieren a anuncios con premios o
sorteos, relacionados con algún alimento.
7.19- En ESTÉTICA se incorporan aquellos que hacen referencia a centros de
belleza y estética, siempre y cuando no den consejos relacionados con la belleza
o la estética, pues irían incluidos dentro del apartado BELLEZA.
7.20- En GIMNASIO sólo se citan los gimnasios que en su publicidad hacen alusión
a pérdidas de centímetros y/o kilos o bien alusión a la figura esbelta.
7.21- En CARTAS AL DIRECTOR se incluyen las cartas enviadas por los lectores
a la prensa con algún comentario relacionado con el tema de la alimentación.
7.22- Los LIBROS se toman en consideración los relacionados con cocina,
dietética, guías gastronómicas, etc.
7.23- CURSOS COCINA, clases de cocina.
7.24- Los BALNEARIOS se citan únicamente cuando hacían referencia al tipo de
alimentación o dietas que se siguen en sus dependencias.
7.25- En VARIOS se encuentran todos los temas no incluidos en los restantes
apartados.
- En la clasificación de los ALIMENTOS, ésta se realiza en los grupos
correspondientes, añadiendo las siguientes especificaciones:
7.1 5.1-) Cereales: se excluye el arroz, que goza de un apartado especial, y el trigo
en forma de pan, que también cuenta con un apartado propio.
7.15.2-> Pasta: nos referimos a la pasta italiana elaborada
macarrones, raviolis, etc.




7.15.4-) Lácteos desnatados: en general todos los desnatados.
7.15.5-) Azúcares: se incluyen las mermeladas pero no los caramelos ni chicles,
que se contabilizan como golosinas.
7.15.6-> Pasteles: incluyen bollos, galletas, tartas, etc.
7.15.7-> Aceites vegetales: se han incluido todos los aceites vegetales, excepto
cuando se especifica que son de oliva, pues tienen una categoría distinta.
7.15.8-> En el apartado verduras se incluyen todos los vegetales, tanto los que se
ingieren crudos (lechuga, etc.> como los que precisan cocción. Los guisantes se
han incluido en este apartado.
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7.15.9-> Leguminosas: garbanzos, lentejas y judías.
7.15.10-> Frutas-otras: todos los tipos de fruta exceptuando los cítricos.
7.15.11-> Frutas cítricas: naranja, limón y kiwi exclusivamente.
7.15.12-) Cerdo: nos referimos a cerdo solamente cuando se trata de la carne
cruda, si está cocida, curada o adobada se incluye en fiambres.
7.15.13-> Fiambres: derivados del cerdo ya sean cocidos, curados y/o adobados.
7.15.14) Especias: todo tipo de aderezo de hierbas, pimienta, etc.
7.15.15-> Como platos preparados hemos tenido en cuenta todos los platos
cocinados total o parcialmente, tanto congelados, como enlatados o envasados al
vacio: salsas, caldos, sopas, etc.
7.15.16-) Platos de régimen son sólo aquellos alimentos que especifican que son
ligth o bajos en calorías.
7.15.17-> En el apartado alimentos infantiles están todos los preparados para
menores de un año incluyendo: leches maternizadas, potitos y papillas.
7.15.18-) Dietéticos: suplementos vitamínicos, laxantes, anticelulíticos, los
sustitutivos de las comidas de venta en farmacias u otros establecimientos
especiales <no de venta en las tiendas normales de alimentación >.
7.15.19-) Bebidas alcohólicas: En la categoría de vinos de mesa en la variable
bebidas alcohólicas, no se ha diferenciado el vino blanco del vino tinto o rosado.
En el apartado otras bebidas se han englobado todos los que hablan de bebidas sin
especificarías y aquellos en los que no se cita ninguna en espec¡al sino que habla
de alcohol en general.
7.15.20-) Bebidas no alcohólicas: Todas las bebidas no alcohólicas incluyendo los
refrescos y el chocolate líquido.
7.15.21-) Varios: todos los alimentos no incluidos en los apartados anteriores.
Debido a la limitación de espacio en cuanto a número de variables en las
recetas con una gran variedad de ingredientes, únicamente se han contabilizado los
componentes más representativos.
8) COMENTARIOS Y PROPIEDADES DE LOS ALIMENTOS: define, aconseja,
prohíbe, recomienda aumentar, recomienda disminuir, exagera propiedades,
adelgaza, engorda, error de composición, menciona si existe déficit o exceso del
alimento citado, sin comentarios.
9) CONSEJOS CULINARIOS DE LOS ALIMENTOS: La variable que se refiere a los
consejos culinarios que se formulan sobre los alimentos: Compra, preparación,
conservación, congelación, descongelación, dietéticos, cocinado, presentación,
aconseja plancha, aconseja hervido, aconseja frito, prohíbe frito, otros. Un consejo
es dietético si cita alguna propiedad nutricional. Por ejemplo, cómo perder menos
vitaminas por la cocción o el que en la receta figuren las calorías y/o nutrientes de
los alimentos. Los consejos relativos a los alimentos, están principalmente
relacionados con la preparación y cocinado, debido a que en la mayoría de los
casos son alimentos que aparecen en recetas.
Ante la dificultad de utilizar mas número de variables, se contabiliza sólo lo que
parece más relevante del mensaje, por ejemplo si lo que prima en el mensaje, es
la explicación de cómo cocinarlo, se incluye en cocinado. Si el tamaño de la
fotografía sobre la presentación del plato es mayor que el texto, se clasifica como:
alimento y presentacion.
10) CLASES DE BEBIDAS ALCOHÓLICAS: Licores, cerveza, brandy, whisky,
ginebra, ron, cava, vermut, vino fino, vino mesa, vodka, pacharán, otros.
11) CLASES DE BEBIDAS NO ALCOHÓLICAS: Zumos cítricos, otros zumos,
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refrescos, colas, tónica, café, té, agua sin gas, agua con gas, chocolate liquido.
12) DIETÉTICOS Y PRODUCTOS RELACIONADOS: Plantas medicinales,
anticelulíticos cremas, suplementos para adelgazar, laxantes, fibra, antiácido,
suplementos vitamínicos, suplementos de lecitina, alimentos integrales, germen de
trigo, levadura, edulcorantes artificiales, algas, sal de régimen, ginseng, productos
para el deportista, naturales, varios.
Suplementos utilizados con el fin de prevenir, mejorar o suplir un déficit de un
determinado nutriente.
En las plantas medicinales se incluyen la valeriana y todos los tipos de
infusiones como: tila, manzanilla, etc.
En cuanto a las cremas anticelulíticas, sólo se han tenido en cuenta las que
en el texto citaban vitaminas u otros nutrientes y/o las que citaban propiedades
reductoras de grasas o similares.
Cuando se refiere a clínicas, únicamente se incluyen los centros que realizan
tratamientos dietéticos.
El apartado adelgazar se ha utilizado cuando alguna de las cualidades del
dietético era la de adelgazar; es decir, si el artículo hablaba de fibra para adelgazar,
se contabilizaba fibra y también adelgazar.
13) CONSEJOS DIETO- ESTÉTICOS: explica lo que debe o no debe hacerse para
conservar la salud y el peso. Perder peso, ganar peso, deportes, ayunar, beber
agua, beber agua fuera de las comidas y cómo alimentarse. Se incluyen los
anuncios que hacen referencia a las ganancias o pérdidas de peso o mejora de la
silueta.
14) UTILIZA ALGÚN TÉRMINO NUTRICIONAL: Para todos los temas, se ha
considerado que si mencionaban algún nutriente o propiedad relacionada con la
salud, debían ser incluidos en <Término nutricional>, pero, si únicamente citaban
alimentos sin ninguna cualidad nutritiva, se les incluía sólo como alimentos, por
ejemplo en el caso de las recetas, si sólo mencionaban los alimentos y la forma de
prepararlos, eran alimentos exclusivamente. Si mencionaba las calorías del plato,
ya se incluía en Término nutricional.
15) DIETA O RÉGIMEN: Únicamente se contabilizan los que mencionan
explícitamente alguno de los vocablos.
16) MENSAJES DE SALUD Y/O BELLEZA:
obesidad, obesidad infantil, sobrepeso, anorexia, adelgazamiento, bulimia, celulitis
anemia, mantener el peso, disminuir el hambre
cáncer: mama, colon o recto, estómago, hígado, piel, otros
diabetes, hipertensión, enfer. hepáticas, enf. cerebrales, enf. cardiovasculares
estrés, insomnio, ansiedad, depresión
intoxicación, parásitos, metabolismo
alcoholismo, borrachera
crecimiento, hambre, desnutrición, carencias nutricionales
estreñimiento, diarreas, mareos y/o vómitos
caries, alergia, asma, gota, artrosis, reuma, acné, alopecia
menopausia, osteoporosis, menstruación, embarazo y/o lactancia
prevenir enfermedades, otras enfermedades
- El apartado Salud y belleza, en la mayoría de los casos trata de enfermedades,
pero se ha titulado también con el término de belleza, debido a que en
ocasiones únicamente alude al adelgazamiento y al sobrepeso desde un punto
de vista meramente estético, no necesariamente relacionado con ninguna
patología. Hambre: generalmente hace referencia al hambre en el tercer mundo
y/o países del este.
17) TIPO DE DIETA: Sana, equilibrada, mediterránea, natural, disociada,
anticelulítica, vegetariana, ligera, hipocalórica,desintoxicación, purificante, régimen
de adelgazamiento, embarazo, ideal, hiperproteica, completa, sobrealimentación,
energética, rica en grasa, deportista, deficitaria, saciante, varios.
18) CONSEJO ACERCA DE LA DIETA: Define, recomienda, aconseja cambiar,
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critica, sin comentarios.
19) CONCEPTOS NUTRICIONALES CITADOS: Energía, proteínas, lípidos,
carbohidratos, vitaminas hidrosolubles,vitaminas liposolubles, vitaminas en general
minerales, oligoelementos, light, colesterol, aditivos, conservantes, colorantes,
enriquecido, fibra, tonificante, antioxidante, metabolismo, otros.
Cuando se citan vitaminas sin especificar de cuáles se tratan, se han incluido
en el apartado vitaminas en general. Los conservantes, colorantes y aditivos, se
han contabilizado por separado, por lo que para obtener el total real de aditivos
deberemos sumar aditivos, conservantes y colorantes.
20) COMENTARIO DEL TERMINO NUTRICIONAL: aconseja, aconseja cambiar,
prohíbe, exagera propiedades, déficit, exceso, critica, sin comentarios.
21) VITAMINAS: tiamina, riboflavina, niacina, ácido fólico, vitamina 812, vit. B,
vit. B6, vit. PP. vit. C, A, D, E y K.
22) MINERALES: calcio, hierro, magnesio, zinc, yodo, fósforo, sodio, fluor, potasio,
selenio.
23> MENCIONA EL TERMINO CALORÍA: Si, no.
24) ATRIBUTOS UTILIZADOS PARA DEFINIR EL ALIMENTO: aromático, artesanal,
gusto <gustoso), calidad, cremoso, crujiente, delicioso, de confianza, casero,
congelado, excelente, completo, fresco, exquisito, importado, ligero, mejor, natural,
nutritivo, previene enfermedades, seleccionado, saciante, suave, jugoso, sabroso,
sabor, tradicional, placer, nuevo, sano, equilibrado, hidratante, rápido, digestible,
gran alimento, más caro, puro, fácil, bueno, auténtico, tonificante, refrescante,
único, otros.
- Variantes aceptadas en diversos vocablos que definimos como atributos.
• Aromático: aroma, todo el aroma.
• Artesanal: artesano.
• Puro (incluye también pureza).
• El mejor (mejor).
• Todo el sabor (sabor>, (sabroso es un atributo diferente>.
• Gran alimento (grande).
• Jugoso: con jugo.
• Auténtico: verdadero, de verdad.
• Tonificante: que tonifica, tónico.
• Refrescante: que refresca.
26> CONTAMINACIONES E INTOXICACIONES: clembuterol, hormonas, pesticidas,
insecticidas, abono, hongos, bacterias, compuestos nocivos, compuestos no
autorizados, más cantidad, mala higiene, toxinas, plomo, parásitos, cólera, virus,
nitratos, fiebre tifoidea, colza, cloro, otras sustancias.
Se tienen en cuenta las contaminaciones microbianas o no de los alimentos,
sean o no ingeridos y produzcan alguna sintomatología.
26) VENTA EN FARMACIA del producto citado en el mensaje. Señala si el alimento
o dietético se vende en farmacias.
27) FOTOGRAFÍA ACOMPAÑANDO AL MENSAJE: Se considera un artículo con
fotografía, tanto si muestra un dibujo como una foto. En el caso de que aparecieran
fotografías de alimentos, si el texto no íes hace referencia, no se incluyen en la
muestra. Si se cita una marca, sin explicación de qué alimento trata, tampoco se
tiene en cuenta.
28) OPINION SOBRE LA FIABILIDAD DEL MENSAJE: Buena, mala, regular, sin
opinión.
- Para la comprobación de los valores calóricos, se han utilizado las Tablas de
Composición de Alimentos del Instituto de Nutrición y Bromatología
(1990>.
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El cálculo de recomendaciones Dietéticas (RD) se hizo a partir de las Tablas
de Ingestas Recomendadas de Energía y Nutrientes para la población española
<Departamento de Nutrición, 1994>.
4.2.2.- TRATAMIENTO ESTADÍSTICO DE LOS DATOS
Los datos del protocolo correspondientes a cada una de las publicaciones han
sido codificados y procesados en un paquete integrado R-SIGMA (1992>.
Tratamiento estadístico
Para todos los parámetros cuantificados en el total de la muestra y en ésta
dividida en función de los diferentes criterios, se realizaron los siguientes cálculos:
* Variables cualitativas:
- número de respuestas.
- número de casos.





- Percentiles 25, 50 y 75.
- Tipo de distribución (homogénea o no homogénea>.
A todas las variable cualitativas se le aplicó una prueba de bondad de ajuste
o Prueba del Chi2 para una muestra, lo que permitió emitir un juicio sobre la
homogeneidad de la respuestas en dichas variables. Se consideró significativo,
cuando la probabilidad fue superior al 1% (p<0.O1>
Para estudiar la posible asociación entre dos variables cualitativas, se aplicó
la Prueba del Chi2 para dos muestras o más. En los casos en los que el número de
muestras fue inferior a 200 se utilizó la corrección de continuidad o de Yates. Se
consideraron significativas las diferencias cuya probabilidad fue superior al 5%
(p<O.O5).
Para el cálculo estadístico de contraste de las diferencias entre las
proporciones se ha utilizado una aproximación de la distribución binomial a la
normal usando la corrección de continuidad. Considerando que la diferencia entre
ambas poblaciones alcanza la significación estadística cuando la probabilidad
supera el 1% (p.CO.Ol>.
Para valorar el grado de significación de las diferencias entre medias se utilizó
el test de la ‘a> de .Student para dos muestras independientes y cuando se
trataba de más de dos muestras un Análisis de la varianza de una vía <ANOVA de
una vía). En los casos de la que la distribución fuera no homogénea se aplicaron los
test de Mann-Whitney y el Kruskall-Wallis respectivamente. Se consideraron como




5.1.- TABLAS DE VALORES ESTADÍSTICOS
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TABLAS 5.1.1 .A.- TABLAS DE FRECUENCIAS DE LAS VARIABLES OBJETO DE
ESTUDIO
TABLA Al .- Número de mensajes aparecidos en función del tipo de publicación.
TABLA A2.- Número de mensajes aparecidos en las revistas.
TABLA A3.- Distribución de los mensajes en función de la publicación.
TABLA A4.- Número de mensajes analizados en la prensa en función del mes y del
medio.
TABLA AS.- Número de mensajes en los periódicos en función del día de la semana
TABLA A6. - Distribución de los mensajes en anuncios y no anuncios.
TABLA A?.- Distribución de los mensajes en función de la temática.
TABLA A8.- Alimentos citados en los mensajes.
TABLA A9.- Comentarios y propiedades de los alimentos.
TABLA Alo.- Consejos culinarios.
TABLA Al 1 .- Distribución de los mensajes de bebidas alcohólicas en función de la
clase de bebida y del tipo de publicación.
TABLA Al 2.- Influencia del mes en la distribución de mensajes de bebidas
alcohólicas.
TABLA Al 3.- Distribución de los mensajes de bebidas no alcohólicas en función de
la clase de bebida y del tipo de publicación.
TABLA A14.- Influencia de> mes en la distribución de los mensajes de bebidas no
alcohólicas.
TABLA Al 5.- Influencia del mes en la distribución del total de mensajes de bebidas
alcohólicas.
TABLA Al 6.- Influencia del mes en la distribución del total de mensajes de bebidas
no alcohólicas.
TABLA A17.- Número total de mensajes de productos dietéticos y su distribución
en función del tipo de publicación.
TABLA A18.- Distribución de los mensajes de dietéticos en función del mes.
TABLA A19.- Consejos dieto-estéticos dados en los mensajes.
TABLA A20.- Número de mensajes con contenido nutricional.
TABLA A21 .- Número de mensajes que citan dieta o régimen.
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TABLA A22.- Distribución de los mensajes de salud y/o belleza en función del tipo
de publicación.















Tipos de cáncer más frecuentemente citados.
Influencia del mes en la distribución de los mensajes relacionados
Tipos de dietas citados en los mensajes.
Consejos acerca de la dieta.
Conceptos nutricionales citados en los mensajes.
Comentarios de los términos nutricionales.
Vitaminas citadas en los mensajes
Minerales citados en los mensajes.
Número de veces que se utiliza la palabra caloría.
Atributos utilizados para definir los alimentos.
Autor del mensaje.
Número de mensajes acompañados de fotografía y dibujo.
TABLA A36.- Contaminaciones e intoxicaciones alimentarias más usuales
mencionadas en la prensa.
TABLA A37.- Ocasiones en que el producto aludido en el mensaje se encuentra en
Ja farmacia.
TABLA A38.- Fiabilidad de los mensajes estudiados.
TABLA A39.- Distribución de los mensajes en los diferentes medios en función de
que su fiabilidad sea regular-mala.
TABLA A40.- Influencia del nombre de la publicación en la distribución de los
mensajes en función de que su fiabilidad sea regular-mala.
TABLA Al. — HOMERO DE MENSAJES APARECIDOS
EN FUNCIÓN DEL TIPO DE PUBLICACIÓN
TABLA A3. — DISTRIBUCIÓN DE LOS MENSAJES EN
LA PRENSA EN FUNCIÓN DE LA PURLICACION
periódicos, 66 revistas y 23 semanarios.
Total casosl6Sl
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
PERIÓDICO 613 36.4664 36.4664
REVISTA 865 51.4575 51.4575
SEMANARIO 203 12.0761 12.0761
fr<O.OOI
TABLA AZ. — NÚMERO DE MENSAJES APARECIDOS
EN LAS REVISTAS
Total respuestas865 Total. casos86S
flOMBRE FA ~ RESP. % CASOS
SEMANAL 412 47.6301 47.6301
QUINCENAL 85 98266 9.8266
MENSUAL 368 42.5434 42.5434
Total respuestasrióSí TotaL casosl6Bl
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
EL PAÍS 237 14.0988 14.0988
ABC 237 14.0988 14.0988
EL HUNDO 103 6. 1273 6. 1273
VANGUARDIA 239 14.2177 14.2177
ELLE 127 7.555 7.555
TELVA 77 4.5806 4.5806
DIMíA 85 5.0565 5.0565
MARIE CLAI 85 5.0565 5.0565
RIBA 79 4.6996 4.6996
CAMBIO 16 33 1.9631 1.9631
TRIBUNA 53 3.1529 3.1529
TIEMPO 60 3.5693 3.5693
LECTURAS 76 4.5211 4.5211
MÍA 102 6.0678 6.0678




Tamaño de La muestra 164
TotaL respuestasló8l
L ifA 1Ñ ;I ~J~J~J~1
TABLA AB.— ALIMENTOS CITADOS EN LOS MENSAJES (Continuación)
Total. respuestas2299 Total casosllÓl
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
CEREALES 37 1.6094 3.1869
PAN 37 1.6094 3.1869
LECHE 53 2.3054 4.565
QUESO 46 2.0679 4.1344
PETIT SUIS 7 0.30448 0.60293
YOGUR 29 1.2614 2.4978
OTROS LACT 30 1.3049 2.584
LACT DESNA 22 0.95694 1.8949
HUEVOS 43 1.8704 3.7037
AZÚCARES 38 1.6529 3.273
PASTELES 106 4.6107 9.1301
CHOCOLATES 47 2.0444 4.0482
ACEITE OLI 52 2.2619 4.4789
ACEITE VEG 17 0.73945 1.4643
NANTEQUILL 48 2.0879 4.1344
MARGARINA 3 0.13049 0.2584
VERDURAS 121 5.2632 10.422
PATATAS 36 1.5659 3.1008
LEGUMINOSA 46 2.0009 3.9621
FRUTAS CIT 27 1.1744 2.3256
FRUTAS OTR 68 2.9578 5.857
CARNE 104 4.5237 8.9578
CARNE DERI 7 0.30448 0.60293
PESCADOS 173 7.525 14.9009
MARISCOS 87 3.7843 7.4935
PLATOS PRE 73 3.1753 6.2877
PLATOS REG 3 0.13049 0.2584
INFANTILES 17 0.73945 1.4643
DIETÉTICOS 98 4.2627 8.441
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
BEB.ALCOHÓ 322 14.0061 27.7347
BEB.NOALCO 156 6.7856 13.4367
VÍSCERAS 28 1.2179 2.4117
AVES 43 1.8704 3.7037
CERDO 16 0.69595 1.3781
CORDERO 10 0.43497 0.86133
FIAMBRES 41 1.7834 3.5314
FRUTOSSECO 15 0.65246 1.292
ESPECIAS 15 0.65246 1.292
GRASASANIM 27 1.1744 2.3256
SAL 7 0.30448 0.60293
HAMBURGUES 12 0.52197 1.0336
SALCHICHAS 8 0.34798 0.68906
ARROZ 20 0.86994 1.7227
PASTA 30 1.3049 2.584
HELADOS 10 0.43497 0.86133
GOLOSINAS 11 0.47847 0.94746
MIEL 4 0.17399 0.34453
NATA 25 1.0874 2.1533
PIZZA 4 0.17399 0.34453
VARIOS 18 0.78 1.55
p<O.O
01
TABLA A9.— COMENTARIOS Y PROPIEDADES DE
LOS ALIMENTOS
Total respuestas226 Total. casoslS9
NOMBRE FA Z RESP. % CASOS
DEFINE 25 11.0619 15.7233
ACONSEJA 54 23.8938 33.9623
PROHIBE 30 13.2743 18.8679
REC.AUMENT 19 &4071 11.9497
REC.DISMIN 38 16.8142 23.8994
EX.PROPIED 19 8.4071 11.9497
ENGORDA 2 0.88496 1.2579
ERR.COPIPOS 6 2.6549 3.7736
DÉFICIT 5 2.2124 3.1447
EXCESO 19 8.4071 11.9497
SIN COMENT 9 3.9823 5.6604
p<O.OO1
TABLA Alo. — CONSEJOS CULINARIOS
TotaL respuestas343 TotaL casosl92
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
COMPRA 6 1.7493 3.125
PREPARACIÓ 128 37.3178 66.6667
CONSERVACI 25 7.2886 13.0208
CONGELACIÓ 7 2.0408 3.6458
OESCOMGELA 1 0.29155 0.52083
DIETÉTICA 32 9.3294 16.6667
COCINADO 95 27.6968 49.4792
PRESENTACI 32 9.3294 16.6667
ACONSFRITO 1 0.29155 0.52083
ACONSPLANC 6 1.7493 3.125
ACONSMERVI 3 0.87464 1.5625




































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































TABLA A1S— INFLUENCIA DEL MES EN LA DISTRIBUCIÓN
DEL TOTAL DE LOS MENSAJES DE BEBIDAS ALCOHÓLICAS
Total respuestas3O7 Total. casos’307
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
ENERO 38 123779 12.3779
FEBRERO 23 7.4919 7.4919
MARZO 30 9.772 9272
ABRIL 57 18.5668 185668
MAYO 74 24.1042 24A042
JUNIO 85 27.6873 27.6873
p<O.O
1
TABLA AlÓ.— INFLUENCIA DEL MES EN LA DISTRIBUCIÓN
DEL TOTAL DE LOS MENSAJES DE BEBIDAS NO ALCOHÓLICAS
TotaL respuestasl59 TotaL óasosl59
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
ENERO 12 7.5472 7.5472
FEBRERO 16 10.0629 10.0629
MARZO 11 6.9182 &9182
ABRIL 32 20.1258 20.1258
MAYO 39 24.5283 24.5283




















































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































TABLA A19— CONSEJOS DIETO—ESTÉTICOS DADOS
EN LOS MENSAJES
Total respuestas3lB Total casos24O
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
PERDERPESO 54 l&9811 22.5
GANAR PESO 1 0.31447 0.41667
ESTILOVIDA 8 2.5157 3.3333
DEPORTES 56 17.6101 23.3333
ALIMENTACI 174 54.717 72.5
SOL 4 1.2579 1.6667
DIURÉTICOS 4 1.2579 t6667
BEBER AGUA 12 3.7736 5
BAGFUEC 2 0.62893 083333
AYUNAR 3 09434 125
p<O ~001
TABLA 20.— NÚMERO DE MENSAJES CON
CONTENIDO NUTRICIONAL
Total. respuestasl6Bl Total casosl6fll
NOMBRE FA RESP. CASOS
SOLOALIMEN 1203 7t5645 71.5645
NUTRIALIME 478 28.4355 28.4355
pc-Oo1
TABLA 2t— NÚMERO DE MENSAJES QUE CITAN
DIETA 0 RÉGIMEN




























































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































TABLA A24.— TIPOS DE CÁNCER MAS FRECUENTEMENTE
MENCIONADOS
Total. respuestesrí 5 Total. casoslí
TABLA 26.— TIPOS DE DIETAS CITADOS EN
LOS MENSAJES
Total. respuestasza2 Total. casosl42
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
NANA 6 40 54.5455
COLON RECT 4 26.6667 36.3636
ESTóMAGO 1 6.6667 9.0909
HIGADO 1 6.6667 9.0909
PIEL 2 13.3333 18A818
OTROS 1 6.6667 9.0909
TABLA A25.— INFLUENCIA DEL MES EN LA
DISTRIBUCIÓN DE LOS MENSAJES RELACIONADOS
CON LA SALUD
Total. respuestas = 428 TotaL casos = 428
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
ENERO 54 12.6168 12.6168
FEBRERO 74 171897 171897
MARZO 48 11115 11115
ABRIL 79 18.4579 18.4579
MAYO 97 22.6636 22.6636
JUNIO 76 17357 17357
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
SANA 19 9.4059 13.3803
EQUILIBRAD 30 14.8515 21.1268
MEDITERRÁN 8 3.9604 5.6338
NATURAL 2 0.9901 1.4085
DISOCIADA 4 t9802 28169
ANTICELULÍ 1 0.49505 0.70423
VEGETARíAN 4 t9802 2.8169
LIGERA 5 2.4752 3.5211
HIPOCALOR 14 6.9307 9.8592
DESINTOXIC 20 9.901 14.0845
RÉGIMENADE 35 17.3267 24.6479
EMBARAZO 9 44554 6.338
IDEAL 1 0.49505 0.70423
HIPERPROTE 6 2.9703 4.2254
COMPLETA 9 4.4554 6338
PURIFICANT 5 2.4752 35211
ENERGÉTICA 2 09901 1.4085
DEPORTISTA 4 1.9802 28169
RICAGRASA 2 0S901 1.4085
DEFICITARI 3 1.4851 2.1127
SACIANTE 5 2.4752 35211
VARIOS 14 6.9307 9.8592
p<O-OO
1
CERCA D LA DIETA
T casos83
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
RECOMIENDA 61 6t7778 73.494
PROHIBE O O O
SINCOMENTA 4 4.4444 4.8193
CAMBIAR 3 3.3333 3.6145
DEFINE 11 12.2222 13.253
DEFECTO O O O
EXCESO O O O
CRÍTICA 11 121222 13253
p<
0-OO1
TABLA A28s- CONCEPTOS NUTRICIONALES CITADOS
EN LOS MENSAJES
TotaL respuestas652 Total. casos3O3
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
ENERGÍA 86 13.1902 28.3828
PROTEÍNAS 68 10.4294 22.4422
LÍPIDOS 45 6.9018 14.8515
COLESTEROL 31 4.7546 10.231
CARBOHIDRA 31 47546 10.231
VITA 1-llORO 41 6.2883 13.5314
VITA LIPOS 41 6.2883 13.5314
MINERALES 104 15.9509 34.3234
LIGHT 19 2.9141 6.2706
ADITIVOS 22 3.3742 7.2607
CONSERVANT 20 3.0675 6.6007
COLORANTES 17 2.6074 5.6106
ENRIQUECID 11 16871 3.6304
FIBRA 35 £3681 11.5512
OTROS 5 0.76687 1.6502
TONIFICANT 1 0.15337 0.33003
ANTIOXIOAN 4 0.6135 13201
VITAMINGEN 66 10.1227 21.7822
OLIGOELEN 4 0.6135 13201
METABOLISM 1 0.15337 0.33003
Total. respoestas252 TotaL casosl97
NOMBRE FA Y. RES?. Y. CASOS
DEFINE 34 13.4921 17.2589
ACONSEJA 19 7.5397 9.6447
PROHÍBE 1 0.39683 0.50761
CRÍTICA 12 4.7619 6.0914
RECAUMENT 19 7k5397 9.6447
RECDISMINU 20 7.9365 10.1523
ERPROPIED 9 3.5714 4.5685
GENERALIZA 1 0.39683 0.50761
ERCOMPOSIC 9 3.5714 4.5685
OTROS 1 039683 0.50761
RECCAMBIAR 2 0.79365 1.0152
SIN 32 12.6984 16.2437
CON 84 33.3333 42.6396
DÉFICIT 8 3.1746 4.0609
EXCESO 1 0.39683 0.50761
p<0.O01
TABLA A30— VITAMINAS CITADAS EH
LOS MENSAJES
Total. respuestasnl2O Total casos82
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
TIAMINA 3 2.5 3.6585
RIBOFLAVIN 2 1.6678 2.439
FOLICO 1 0.8333 1.2195
B12 6 SO 7.3161
C 31 25.8333 37.8049
E 16 13.3333 19.5122
B6 2 1.6667 2.439
PP 1 0.8333 t2195
A 26 21.6667 31.7073
0 20 16.6667 24.3902
E 12 10.0 14.6341
p<O.001
I,<0.001





TABLA A31.— MINERALES CITADOS EN LOS MENSAJES (Continuación de La tabLa anterior)
Total. casos48
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
CALCIO 35 3t5315 60.3448
HIERRO 25 22.5225 43A034
MAGNESIO 17 l£3153 29.3103
ZINC 10 9.009 17.2414
lODO 3 2.7027 5.1724
FÓSFORO 9 8A081 15.5172
SODIO 3 23027 5A724
FLUOR 2 L8018 34483
POTASIO 3 23027 £1724
SELENIO 4 3.6036 6.8966
p<O-O
01
TABLA A32.— NÚMERO DE VECES QUE SE UTILIZ
LA PALABRA CALORÍA
TotaL respuestas=1681 Total. casosl6Sl
p<O .001
TABLA A33.— ATRIBUTOS UTILIZADOS PARA
DEFINIR LOS ALIMENTOS
Total. respuestas49l Total. casos243
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
AROMÁTICO 17 3.4623 6.9959
ARTESANAL 11 2.2403 4.5267
CALIDAD 29 5.9063 11.9342
CREMOSO 7 1.4257 2.8807
DELICIOSO 12 2.444 4.9383
CASERO 3 0.611 1.2346
CONGELADO 1 0.20367 0.41152
EXCELENTE 1 0.20367 041152
COMPLETO 12 2.444 4.9383
NOMBRE FA % RES?. % CASOS
FRESCO 22 4.4807 9.0535
EXQUISITO 13 2.6477 £3498
IMPORTADO 2 0.40733 0.82305
LIGERO 11 2.2403 4.5267
ELMEJOR 43 8.7576 17.6955
NATURAL 60 12.22 24.6914
NUTRITIVO 29 5.9063 11.9342
PREVIENFER 3 0.611 1.2346
SELECCIOHA 6 1.22= 2.4691
SACIANTE 2 0.40733 0.82305
SUAVE 12 2.444 49383
SABROSO 16 32587 £5844
TRADICIOHA 18 3666 7.4074
PLACER 9 1.833 33037
NUEVO 11 2.2403 4.5267
TODOELSABO 43 8.7576 17.6955
SANO 15 3.055 6.1728
EQUILIBRAD 15 3.055 6.1728
HIDRATANTE 9 1833 33037
RAPIDO 20 4.0733 8.2305
DIGESTIBLE 3 0.611 t2346
GRAN ALIME 3 0.611 1.2346
MÁS CARO 2 0.40733 0.823b5
PURO 5 1.0183 2.0576
FACIL 5 1.0183 2.0576
BUENO 1 020367 0.41152
AUTÉNTICO 3 0.611 1.2346
TONIFICANT 4 0.81466 1.6461
REFRESCANT 1 0.20367 0.41152
ÚNICO 1 020367 0.41152
OTROS 11 2.2403 4.5267
p<O-OO1
Total. respuestasl 11
TABLA A34.— AUTOR DEL MENSAJE
Total. respuestaslófil
• NOMBRE FA Y~ RESP. % CASOS
(continuación de La tabl.a anterior)
TotaL casosl68l
PERIODISTA 427 25.8162 25.8162
MÉDICO 43 2.5998 2.5998,
GASTRÓNOMO 129 7.7993 7.7993
OTROS 21 1.2696 1.2696
SIN FIRMA 248 14.7531 14.7531
EMPRESA 715 43.2285 43.2285
ASOCIACIÓN 98 5.925 5.925
p<O-OO
1
TABLA A35.— NÚMERO DE MENSAJES ACOMPAÑADOS
DE FOTOGRAFÍA O DIBUJO
Total. respuestasló8l Total casoslCBl
p<0-OO1
NOMBRE FA ‘4 RESP. ‘4 CASOS
PLOMO 4 2.9412 5.4795
PARÁSITOS 2 1.4706 2.7397
CÓLERA 7 5.1471 9.589
VIRUS 2 t4706 2.7397
NITRATOS 5 3.6765 6.8493
FTIFOIOEA 2 1.4706 23397
CLORO 1 0.73529 1.3699
COLlA 2 1.4706 2.7397
OTROS 34 25.00 46.5754
p<O-OO1
TABLA 37.— OCASIONES EN QUE EL
PRODUCTO ALUDIDO EN EL MENSAJE
SE ENCUENTRA EN LA FARMACIA
Total respuestasl68l TotaL casoslóSl
TABLA A36.— CONTAMINACIONES E
INTOXICACIONES ALIMENTARIAS MÁS
USUALES MENCIONADAS EN LA PRENSA
Total. respuestas’136 Total. casos73
TABLA 38.— FIABILIDAD DE LOS
MENSAJES ESTUDIADOS
NOMBRE FA ‘4 RES?. ‘4 CASOS
CLEMBUTERO 27 198529 36.9863
HORMONA 2 14706 2.7397
PESTICIDA 3 2.2059 4A096
INSECTICID 3 2.2059 4.1096
ABONO 1 0.73529 1.3699
HONGOS 2 1.4706 2.7397
BACTERIA 12 8.8235 16.4384
COMPNOCIVO 8 5.8824 10.9589
COMPNOAUTO 7 5.1471 9.589
MASCANTIDA 6 4.4118 8.2192
MALAHIGIEN 2 1.4706 2.7397
TOXINA 4 2.9412 5.4795
TotaL respuestaslóBl Total. casorl68l
NOMBRE FA ‘4 RESP. ‘4 CASOS
BUENA 70 4.2813 42813
MALA 13 0.79511 0.79511
REGULAR 117 7.156 7.156




TABLA A39.— DISTRIBUCIÓN DE LOS MENSAJES EN
LOS DIFERENTES MEDIOS EN FUNCIÓN DE QUE SU
FIABILIDAD SEA REGULAR/MALA
Total respuestas = 130 TotaL casos = 130
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
PERIÓDICO 24 18.4615 18.4615
REVISTA 95 73.0769 73.0769
SEMANARIO 11 8.4615 &4615
p<
0-O5
TABLA A40— INFLUENCIA DEL NOMBRE DE LA
PUBLICACIÓN EN LA DISTRIBUCION DE LOS
MENSAJES EN FUNCIÓN DE QUE SU FIABILIDAD
SEA REGULAR/MALA
Total respLAestas = 130 Total. casos = 130
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
EL PAÍS 13 10 10
ABC 9 &9231 6.9231
EL MUNDO 5 3.8462 3.8462
VANGUARDIA 8 6.1538 6.1538
ELLE 18 13.8462 13.8462
TELVA 15 11.5385 1t5385
DUNIA 10 7.6923 7.6923
MARIE CLAI 7 £3846 5.3846
BIBA 5 3.8462 3.8462
CAMBIO 16 1 0.76923 0.76923
TRIBUNA 3 22077 2.3077
TIEMPO 5 38462 3.8462
LECTURAS 9 6.9231 6.9231
MÍA 18 13.8462 13.8462
DIEZ MINUT 4 3.0769 30769
I,<0 .01
TABLAS 5(1 .2.B- TABLAS DE FRECUENCIAS DE LAS VARIABLES OBJETO DE
ESTUDIO DE LOS ANUNCIOS
TABLA 81 -- Distribución de los anuncios en función del tipo de la publicación.
TABLA 82.- Número de anuncios aparecidos en las revistas.
TABLA B3.- Influencia del día de la semana en el número de anuncios aparecidos
en los periódicos.
TABLA 84.- Distribución de los anuncios en la prensa en función del nombre de la
publicación.
TABLA 25.- Influencia del mes en el número de anuncios aparecidos en Ja prensa.
TABLA B6.- Influencia del mes en el número de anuncios aparecidos en la prensa
y su distribución en función del tipo de publicación.
TABLA B7.- Temática de los anuncios aparecidos en la prensa.
TABLA B&- Alimentos citados en los anuncios.
TABLA 29.- Distribución de los anuncios de bebidas alcohólicas en función de la
clase de bebida y del tipo de publicación.
TABLA BlO.- Influencia del mes en la distribución de los anuncios de bebidas
alcohólicas.
TABLA 811 -- Distribución de los anuncios de bebidas no alcohólicas en función de
la clase de bebida y del tipo de publicación.
TABLA B12.- Influencia del mes en la distribución de anuncios de bebidas no
alcohólicas.
TABLA Bí 3.- Total de dietéticos mencionados en los anuncios y su distribución en
función del tipo de publicación.
TABLA B14- Influencia del mes en la distribución de los anuncios de dietéticos.
TABLA B1 5.- Recomendaciones acerca de los productos dietéticos mencionados
en los anuncios.
TABLA B16.- Número de anuncios con contenido nutricional.
TABLA B17.- Consejos dieto-estéticos dados en los anuncios.
TABLA BiS.- Número de anuncios que citan la palabra dieta o régimen.
TABLA 219.- Anuncios aparecidos en la prensa relacionados con la salud y/o
belleza y su distribución en función del tipo de publicación.
173







B21 -- Influencia del mes en la
alcohólicas.



















distribución del total de los anuncios de
distribución del total de los anuncios de
Distribución del total de los anuncios de alimentos en función del
Distribución del total de los anuncios de dietéticos en función del
Distribución de los anuncios de salud y/o belleza en función del mes.
Tipos de dietas mencionados en los anuncios.
Conceptos nutricionales mencionados en los anuncios.
Comentarios de los conceptos nutricionales mencionados en los
Vitaminas mencionadas en los anuncios.
Minerales mencionados en los anuncios.
Número de veces que se utiliza la palabra caloría en los anuncios.
Relación de atributos utilizados en los anuncios.
Anuncios acompañados de foto o dibujo.
Número de anuncios de productos de venta en farmacia.
Fiabilidad del contenido de los anuncios.
Influencia del mes en la distribución en la distribución de los anuncios
en los periódicos.
TABLA B37.- Influencia del mes en la distribución de los anuncios en las revistas.
TABLA B3&- Influencia del mes en la distribución de los anuncios en los
semanarios.
TABLA El—DISTRIBUCIÓN DE LOS ANUNCIOS
EN FUNCIÓN DEL TIPO DE PUBLICACIÓN
TABLA B4.— DISTRIBUCIÓN DE ANUNCIOS EN
LA PRENSA EN FUNCIÓN DEL NOMBRE
Total. respoestasSOO TotaL casos800
DE LA PUBLICACIÓN
Total. respuestas800 Total casosfiOO
NOMBRE FA % RES?. % CASOS
PERIÓDICO 302 37.75 3735
REVISTA 386 48.25 48.25
SEMANARIO 112 14 14
p<O .01
TABLA 82.— NÚMERO DE
LAS REVISTAS
Total. respuestas386 Total. casos38ó
NOMBRE FA % RES?. X CASOS
SEMANAL 199 51.5544 51.5544
QUINCENAL 24 6.2176 61176
MENSUAL 163 42.228 42.228
ANUNCIOS APARECID% EN
p<O- 001
TABLA 83.— INFLUENCIA DEL DÍA DE LA SEMANA
EN EL NÚMERO DE ANUNCIOS APARECIDOS FN
LOS PERIÓDICOS
Total. respuestas3O2 TotaL casos3O2
NOMBRE FA % RES?. YJ CASOS
LUNES 43 14.2384 14.2384
MARTES 48 15.894 15.894
MIÉRCOLES 37 12.2517 12.2517
JUEVES 65 21.5232 21.5232
VIERNES 45 14.9007 14.9007
SÁBADO 36 11.9205 11.9205
DOMINGO 28 9.2715 9.2715
p<O-O1
NOMBRE FA % RES?. % CASOS
EL PAÍS 120 15 15
ABC 147 18.375 18.375
EL MUNDO 37 4.625 4.625
VANGUARDIA 110 13.75 13.75
ELLE 69 &625 8.625
TELVA 25 3A25 3.125
DUNIA 24 3 3
MARIE CLAI 46 535 5.75
BIBA 23 2.875 2.875
CAMBIO 16 19 2.375 2.375
TRIBUNA 15 1.875 1.875
TIEMPO 26 3.25 3.25
LECTURAS 50 6.25 6.25
MÍA 36 4.5 45
DIEZ MINUT 53 6.625 6.625
p<O ~001
TABLA BS. — INFLUENCIA DEL MES EN EL
NÚMERO DE ANUNCIOS APARECIDOS EN LA
PRENSA
TotaL respuestas400 Total casos800
NOMBRE FA % RES?. % CASOS
ENERO 84 10.5 10.5
FEBRERO 62 735 775
MARZO 92 11.5 11.5
ABRIL 153 19A25 19A25
MAYO 187 23.375 23.375






































































































































































































































































































































































































































TABLA B7.— TEMÁTICA DE LOS ANUNCIOS APARECIDOS EN
LA PRENSA
Total. respuestaslOl9 Total. casos800
NOMBRE FA % RES?. % CASOS
REPORTAJE 1 0.098135 0A25
SOCIEDAD O O O
ENTREVISTA O O O
ECONOMÍA 2 0.19627 0.25
GASTRONOMÍ 9 0.88321 1.125
BELLEZA 73 7A638 9.125
SALUD CIEN 114 11.1874 14.25
HUMOR O O O
PRECIOS 24 2.3552 3
RESTAURANT 144 14.1315 18
TIENDA 25 2.4533 3A25
AGRICGANAD 2 0.19627 0.25
ELECTRODOM 28 2.7477 3.5
RECETAS 16 1.5701 2
ALIMENTO 466 45.7311 58.25
VIAJES 6 0.58881 0.75
PUBLICIDAD 1 0.098135 0.125
CONCURSOS 46 45142 5.75
ESTÉTICA 40 3.925 5
GIMNASIO 1 0.098135 0.125
CARTA DIRE O O O
LIBROS 4 0.3925 0.5
CURSO COCí 3 0.29443 0.375
BALNEARIO O O O
OTROS 14 1.37 1.75
13<0.001
177
TABLA BS.— ALIMENTOS CITADOS EN LOS ANUNCIOS
Total. respuestas7S3 Total. casos557 (continuación de l.a tabl.a anterior)
NOMBRE FA % RES?. % CASOS
CEREALES 7 0A2961 1.2567
PAN 7 0.92961 1.2567
LECHE 12 t5936 2.1544
QUESO 16 2.1248 2.8725
PETIT SUIS 6 0.79681 1.0772
YOGUR 14 1.8592 2.5135
OTROS LACT 8 1.0624 1.4363
LACT.DESNA 9 t1952 1.6158
HUEVOS 4 0.53121 031813
AZÚCARES 10 1.328 1.7953
PASTELES 10 1.328 13953
CHOCOLATES 16 2.1248 2.8725
ACEITE OLI 10 1.328 1.7953
ACEITE VEG 1 O.132B 0.17953
MANTEQUILL 4 0.53121 0.71813
MARGARINA O O O
VERDURAS 10 1.328 1.7953
PATATAS 3 039841 0.5386
LEGUMINOSA 4 0.53121 0.71813
FRUTAS CIT 3 0.39841 0.5386
FRUTAS OTR 13 1.7264 2.3339
CARNE 17 2.2576 3.0521
CARNE DERI O O O
PESCADOS 53 7.0385 9.5153
MARISCOS 46 6.1089 8.2585
PLATOS ?RE 37 4.9137 6.6427
PLATOS REG O O O
INFANTILES 15 1.992 2.693
DIETÉTICOS 81 10.757 14342=
BEB.ALCOHÓ 177 23.506 31.7774
BEB.NOALCO 102 133458 18.3124
VíSCERAS 1 021328 0.17953
AVES 5 0.66401 089767
CERDO 3 0.39841 0.5386
CORDERO O O O
FIAMBRES 9 1.1952 1.6158
NOMBRE FA % RESP. % CASOS
FRUTOSSECO 1 0.1328 0.17953
ESPECIAS 1 0.1328 0217953
GRASASANIM 1 0.1328 0.17953
SAL O O O
HAMBURGUES 3 0.39841 0.5386
SALCHICHAS 2 0.2656 0.35907
ARROZ 7 0.92961 1.2567
PASTA 11 1.4608 t9749
HELADOS 4 033121 0.71813
GOLOSINAS 2 0.2656 0.35907
MIEL O O O
NATA 3 039841 0.5386
PIZZA 3 0.39841 0.5386
















































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































TABLA BiS.— RECOMENDACIONES ACERCA DE
LOS PRODUCTOS DIETÉTICOS MENCIONADOS
EN LOS ANUNCIOS
Total. respuestas~34 Total. casos=33
NOMBRE FA Y~ RES?. % CASOS
MODERACIÓN O O O
?ROHIBICIÓ O O O
SIN COMENT O O O
CRÍTICA O O O
RECOMIENDA 30 88.2353 90.9091
DEFINE 4 11.7647 12.1212
EX.PROPIED O O O
ERR.COMPOS O O O
DÉFICIT O O O
EXCESO O O O
p-(o-OOl
TABLA B17.— CONSEJOS DIETO—ESTÉTICOS DADOS
EN LOS ANUNCIOS
TotaL respuestas98 Total. casos=76
NOMBRE FA Y. RES?. % CASOS
PERDERPESO 35 35.7143 46.0526
GANARPESO O O O
ESTILOVIDA 3 3.0612 39474
DEPORTES 14 14.2857 18.4211
ALIMENTACI 41 418367 53A474
SOL O O O
DIURÉTICOS 1 1.0204 1.3158
;BEBERAGUA 4 4.0816 5.2632
BEBERAGUFU O O O
AYUNAR O O O
p<o-oO-l
TABLA B16.— NÚMERO DE ANUNCIOS CON CONTENIDO
NUTRICIONAL
Total respuestasaOO Total. casos400
p<O-OO
1
TABLA BiS.— NÚMERO DE ANUNCIOS QUE CITAN
LA PALABRA DIETA O RÉGIMEN






























































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































TABLA B21.— INFLUENCIA DEL MES EN LA DISTRIBUCIÓN
DEL TOTAL DE LOS ANUNCIOS DE BEBIDAS ALCOHÓLICAS
Total. respuestasl77 Total. casosll7
NOMBRE FA % RES?. % CASOS
ENERO 17 9.6045 9.6045
FEBRERO 7 3.9548 3.9548
MARZO 15 8.4746 8.4746
ABRIL 33 18.6441 1&6441
MAYO 49 27.6836 =7.6836
JUNIO 56 31.6384 31.6384
p<O.OO
1
TABLA B22.— INFLUENCIA DEL MES EN LA DISTRIBUCIÓN
DEL TOTAL DE LOS ANUNCIOS DE BEBIDAS NO ALCOHÓLICAS
TotaL respuestaslO2 Total casoslO2
NOMBRE FA % RES?. % CASOS
ENERO 6 5.8824 5(8824
FEBRERO 6 58824 5.8824
MARZO 9 &8235 &8235
ABRIL 16 156863 15.6863
MAYO 24 23.5294 233294
JUNIO 41 40.1961 40.1961
p<0-OO1
TABLA B23.— DISTRIBUCIÓN
ANUNCIOS DE ALIMENTOS EN
Total. respuestas = 557
DEL TOTAL DE LOS
FUNCIÓN DEL MES
Total. casos = 557
NOMBRE FA ‘4 RESP. ‘4 CASOS•
ENERO 43 73199 77199
FEBRERO 42 7.5404 7.5404
MARZO 59 105925 10.5925
ABRIL 110 19.7487 19.7487
MAYO 139 24.9551 24.9551
JUNIO 164 294434 29.4434
DISTRIBUCIÓN DEL TOTAL DE LOS
DIETÉTICOS EN FUNCIÓN DEL MES
= 108 TotaL casos = 108
NOMBRE FA ‘4 RESP. ‘4 CASOS
ENERO 5 4.6296 4.6296
FEBRERO 4 3.7037 3.7037
MARZO 5 4.6296 C6296
ABRIL =1 19.4444 19.4444
MAYO 44 403407 403407





TABLA B25.— DISTRIBUCIÓN DEL TOTAL DE LOS
ANUNCIOS DE SALUD Y/O BELLEZA EN FUNCIÓN DEL MES
Total. respuestas = 164 TotaL casos = 164
NOMBRE FA % RESP. ‘4 CASOS
ENERO 22 13.4146 13.4146
FEBRERO 12 7.3171 7.3171
MARZO 16 9.7561 9.7561
ABRIL 34 20.7317 20.7317
MAYO 55 33.5366 33.5366




TABLA B26.— TIPOS DE DIETAS MENCIONADOS EN
LOS ANUNCIOS
TABLA B27.— CONCEPTOS NUTRICIONALES
MENCIONADOS EN LOS ANUNCIOS
Total. respuestas73 Total. casos57 Tota l. respuestas=264 Total. casosl23
NOMBRE FA ‘4 RES?. ‘4 CASOS
SANA 5 6.8493 8.7719
EQUILIBRAD 13 178082 22.807
MEDITERRÁN 1 1.3699 1.7544
NATURAL 1 1.3699 1.7544
DISOCIADAD O O O
ANTICELULÍ O O O
VEGETARíAN O O O
LIGERA 2 2.7397 35088
HIPOCALORÍ 3 421096 5.2632
DESINTOXIC 17 23.2877 29.8246
RÉGIMADEL 9 12.3288 15.7895
EMBARAZO O O O
IDEAL O O O
HI?ER?ROTE 3 4.1096 5.2632
COMPLETA 8 109589 14.0351
SOBREALIMN O O O
PURIFICANT O O O
ENERGÉTICA 1 1.3699 1.7544
DEPORTISTA • 1 1.3699 1.7544
RICA GRASA O O O
DEFICITARI O O O
VARIOS 5 6.8493 8.7719
SACIANTE 4 5.4795 7.0175
NOMBRE FA ‘4 RES?. ‘4 CASOS
ENERGíA 28 10.6061 22.7642
PROTEíNAS 29 10.9848 23.5772
LíPIDOS 21 7.9545 170732
COLESTEROL 3 1.1364 2.439
CARBOHIDRA 8 30303 6.5041
VITA -IIDRO 12 4.5455 9.7561
VITA LIPOS 9 3.4091 72171
MINERALES 47 17.803 38.2114
LIGHT 11 4.1667 8.9431
ADITIVOS 10 3.7879 &1301
CONSERVANT 17 6,4394 13.8211
COLORANTES 13 4.9242 10.5691
ENRIQUECID 8 3.0303 6.5041
FIBRA 19 72197 15.4472
OTROS 3 1.1364 2.439
TONIFICANT O O O
ANTIOXIDAN O O O
VITAMINGEN 26 98485 21.1382
OLIGOELEM O O O




TABLA 528— COMENTARIOS DE LOS CONCEPTOS
NUTRICIONALES MENCIONADOS EN LOS ANUNCIOS
TABLA B30.— MINERALES MENCIONADOS EN
LOS ANUNCIOS
Total. respuestas9l TotaL casos74
Total. respuestas24 TotaL casosl3
NOMBRE FA % RES?. ‘4 CASOS
DEFINE 6 6.5934 8.1081
ACONSEJA 3 3.2967 4.0541
PROHIBE O O O
CRíTICA 1 1.0989 1.3514
RECAUMENT 5 5.4945 6.7568
REC.DISMIN 6 6.5934 8.1081
EXSRO?IED 1 1.0989 12514
GENERALIZA O O O
ERRCOMPOS O O O
OTROS O O O
REC.CAMBIO O O O
SIN 24 =6.3736 32.4324
CON 45 494505 60.8108
DÉFICIT O O O
EXCESO O O O
I3<0~001
TABLA B29— VITAMINAS MENCIONADAS EN
LOS ANUNCIOS
TotaL respuestas29 TotaL casosl3
NOMBRE FA ‘4 RES?. ‘4 CASOS
TIAMINA.B1 1 3.4482 76923
RIBOFLAB2 O O O
NIACINA O O O
FáLICO O O O
CIANOC.B12 O O O
C 9 3t034 6923
B 5 17.2413 3&4615
PIRIDOX.B6 O O O
PP O O O
RETINOL.A 8 27.5862 6t5384
CALCIFERD 5 172413 38.4615
ERGOCALC.E 1 3.4482 7k6923
1< 0 0 0
NOMBRE FA ‘4 RES?. ‘4 CASOS
CALCIO 10 416667 76.9231
HIERRO 6 25 46.1538
MAGNESIO 2 8.3333 15.3846
ZINC 2 8.3333 15.3846
lODO O O O
FÓSFORO 3 12.5 23.0769
SODIO O O O
FLUOR 1 4.1667 7.6923
POTASIO O O O
SELENIO O O O
p<O-OO1
TABLA 83K— NÚMERO DE VECES QUE SE UTILIZA
LA PALABRA CALORÍA EN LOS ANUNCIOS




TABLA B32. —RELACIÓN DE ATRIBUTOS
UTILIZADOS EN LOS ANUNCIOS
Total. respuestas3SQ
(Continuación de l.a tabLa anterior)
Total. casosl8l
NOMBRE FA ‘4 RES?. ‘4 CASOS
AROMÁTICO 13 3.523 7.1823
ARTESANAL 8 2.168 4.4199
CALIDAD 18 4878 9.9448
CREMOSO 3 0.81301 1.6575
DELICIOSO 10 2.71 5.5249
CASERO 2 0.54201 1.105
CONGELADO 1 0.271 0.55249
EXCELENTE 1 0.271 0.55249
COMPLETO 9 2.439 4.9724
FRESCO 16 4.336 8.8398
EXQUISITO 13 3.523 721823
IMPORTADO 1 0.271 0.55249
LIGERO 5 1.355 2.7624
EL MEJOR 39 10.5691 21.547
NATURAL 53 14.3631 29.2818
NUTRITIVO 18 4.878 9.9448
PREVIENFER O O O
SELECCIONA 3 0.81301 1.6575
SACIANTE 2 0.54201 1.105
SUAVE 5 1.355 2.7624
SABROSO 12 3.252 6.6298
TRADICIONA 9 2.439 4.9724
PLACER 7 >L897 3.8674
NUEVO 8 2.168 4.4199
TODOELSABO 36 9.7561 198895
SANO 9 2439 49724
EQUILIBRAD 14 3.794 7.7348
HIDRATANTE 9 2.439 4.9724
RÁPIDO 15 4.065 8.2873
DIGESTIBLE 3 0.81301 1.6575
GRAN ALIME 3 081301 1.6575
PURO 4 t084 2.2099
FÁCIL 4 1.084 22099
BUENO 1 0.271 0.55249
NOMBRE FA ‘4 RESP. ‘4 CASOS
AUTÉNTICO 3 081301 1.6575
TONIFICANT 4 1.084 22099
REFRESCANT 1 0.271 0.55249
ÚNiCO 1 0.271 0.55249
OTROS 6 t626 3.3149
p<O-O01
TABLA B33— ANUNCIOS ACOMPAi~ADOS DE
FOTO O DIBUJO
Total. respuestas800 Total. casos800
p<O-OO1
TABLA B34.— NÚMERO DE ANUNCIOS DE
PRODUCTOS DE VENTA EN FARMACIA
Total respuestas800 Total. casor800
p<0-OO1
TABLA 835.— FIABILIDAD DEL CONTENIDO
DE LOS ANUNCIOS
Total respuestas800 TotaL casor800
NOMBRE FA ‘4 RES?. ‘4 CASOS
BUENA 25 3.1888 3.1888
MALA 6 0.76531 036531
REGULAR 48 621224 621224
SIN OPiNIÓ 721 90.125 90.125
TABLA 836.— INFLUENCIA
DE LOS ANUNCIOS EN LOS
TotaL respuestas = 302
DEL MES EN LA DISTRIBUCIÓN
PERIÓDICOS
Total. casos = 302
NOMBRE FA ‘4 RES?. ‘4 CASOS
ENERO 60 19.8675 19.8675
FEBRERO 32 10.596 10.596
MARZO 50 16.5563 16.5563
ABRIL 46 15.2318 15.2318
MAYO 54 17.8808 17.8808
JUNIO 60 19.8675 19.8675
TABLA B37.— INFLUENCIA DEL MES EN LA DISTRIBU<
DE LOS ANUNCIOS EN LAS REVISTAS
Total respuestas = 386 Total. casos = 386
NOMBRE FA % RESP. ‘4 CASOS
ENERO 20 5.1813 521813
FEBRERO 28 7.2539 72539
MARZO 34 &8083 8.8083
ABRIL 85 22.0207 2t0207
MAYO 109 28.2383 28.2383




DE LOS ANUNCIOS EN LOS
TotaL respuestas = 112
DEL MES EN
SEMANARIOS
TotaL casos = ¡12
NONBRE FA ‘4 RESP. ‘4 CASOS
ENERO 4 3.5714 35714
FEBRERO 2 1.7857 1.7857
MARZO 8 721429 7.1429
ABRIL 22 19.6429 19.6429
MAYO 24 2k4286 2t4286






5.t3C- TABLAS DE FRECUENCIAS DE LAS VARIABLES OBJETO DE ESTUDIO
EN LOS MENSAJES NO PUBLICITARIOS
TABLA Cl -- Distribución de los mensajes no publicitarios en función del tipo de
publicación -
TABLA C2.- Influencia del día de la semana en el número de mensajes no
publicitarios en los periódicos.
TABLA C3.- Influencia del mes en el total de los mensajes no publicitarios
aparecidos en la prensa.
TABLA C4.- Distribución de los mensajes no publicitarios en función del tipo de
publicación
TABLA CS.- Distribución de los mensajes no publicitarios en función del nombre de
publicación.
TABLA C6- Distribución de los mensajes no publicitarios de vitaminas aparecidos
en la prensa.
TABLA C7.- Distribución de los mensajes no publicitarios de minerales aparecidos
en la prensa.
TABLA 08.- Distribución de los mensajes no publicitarios de bebidas alcohólicas en
función del mes,
TABLA 09.- Distribución de los mensajes no publicitarios de bebidas no alcohólicas
en función del mes.
TABLA 010- Temática de los mensajes no publicitarios aparecidos en la prensa.
TABLA Cli -- Alimentos incluidos en los mensajes no publicitarios en función del
medio.
TABLA 012.- Bebidas alcohólicas incluidas en los mensajes no publicitarios en
función del medio.
TABLA 013.- Bebidas no alcohólicas incluidas en los mensajes no publicitarios en
función del medio.
TABLA 014.- Mensajes no publicitarios de dietéticos aparecidos en la prensa en
función del medio.
TABLA 015.- Mensajes no publicitarios de salud y/o belleza aparecidos en la prensa
en función del medio.
197
TABLA C&— DISTRIBUCIÓN DE LOS MENSAJES
NO PUBLICITARIOS DE VITAMINAS APARECIDOS
EN LA PRENSA
TotaL respuestas = 91 TotaL casos = 61
NOMBRE FA ‘4 RESP. ‘4 CASOS
TIAMINA 2 =21978 5.2786
RIBOFLAVIN 2 2.1978 3.2786
NIACINA O O O
FáLICO 1 1.0989 1.6393
812 6 6.5934 9.8360
C 22 24.1758 560655
B 11 120879 180327
2 2.1978 3.2786
1 1.0989 1.6393
A 18 19.7802 29.5081
0 15 16.4835 24.5901
E 11 120879 18.0327
1< 0 0 0
TABLA C7.—DISTRIBUCIÓN DE LOS MENSAJES
NO PUBLICITARIOS DE MINERALES APARECIDOS
EN LA PRENSA
TotaL respuestas = 87 Total. casos = 45
NOMBRE FA ‘4 RESP. ‘4 CASOS
CALCIO 25 28.7356 55.5556
HIERRO 19 21.8391 42.2222
MAGNESIO 15 17.2414 33.3333
ZINC 8 9.1954 17.7778
lODO 3 3.4483 £6667
FóSFORO 6 6.8966 13.3333
SODIO 3 3.4483 6.6667
FLUOR 1 1.1494 2.2222
POTASIO 3 3.4483 6.6667
SELENIO 4 4.5977 8.8889
TABLA C8.— DISTRIBUCIÓN DE LOS MENSAJES NO
PUBLICITARIOS DE BEBIDAS ALCOHÓLICAS EN FUNCIÓN
DEL MES
Total. respuestas = 130 Total. casos = 130
NOMBRE FA ‘4 RESP. ‘4 CASOS
ENERO =1 16.1538 1621538
FEBRERO 16 123077 12.3077
MARZO 15 11.5385 11.5385
ABRIL 24 1&4615 18.4615
MAYO 25 19.2308 19.2308
JUNIO 29 2=3077 22.3077
TABLA C9— DISTRIBUCIÓN O! LOS MENSAJES NO
PUBLICITARIOS DE BEBIDAS NO ALCOHÓLICAS EN
FUNCIÓN DEL MES
Total. respuestas = 57 TotaL casos = 57
NOMBRE FA ‘4 RES?. ‘4 CASOS
ENERO 6 10.5263 10.5=63
FEBRERO 10 17k5439 17.5439
MARZO 2 3.5088 3.5088
ABRIL 16 28.0702 28.0702
MAYO 15 263158 26.3158





















































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































TABLA Cl7k— DISTRIBUCIÓN DE LOS MENSAJES
ALIMENTOS EN FUNCIÓN DEL HES
TotaL respuestas = 604 TotaL
NO PUBLICITARIOS DE
casos = 604
NOMBRE FA % RESP. Y. CASOS
15.39741ENERO 93 153974
FEBRERO 103 17%053 17.055
MARZO 93 153974 153974
ABRIL 103 17053 17053
MAYO 97 1L0596 16.0596
JUNIO 115 19.039? 19.0397
TABLA GIS.— DISTRIBUCIÓN O
DIETÉTICOS EN FUNCIÓN DEL
TotaL respuestas = 58
E
MES
TotaL casos = 58
LOS MENSAJES NO PUBLICITARIOS DE
FlAVO 12 20.6897 20.6897
JUNIO 16 2fl5862 27.5862
TABLA C19— DISTRIBUCIÓN DE
SALUD Y BELLEZA EN FUNCIÓN
TotaL respuestas = 265
LOS MENSAJES
DEL MES
TotaL casos z 265
NO PUBLICITARIOS DE
NOMBRE FA % RESF. % CASOS
ENERO 33 124528 1t4528
FEBRERO 62 233962 232962
MARZO 32 12.0755 12.0755
ABRIL 45 1&9811 1&9811
MAYO 42 15.8491 158491
JUNIO 51 192453 19.2453
p<O DS
51 .4D- ASOCIACIÓN ENTRE DIFERENTES VARIABLES DEL ESTUDIO
TABLA 01 -Tipo de mensaje <anuncio/no anuncio) y periodicidad de la publicación.
TABLA 02.- Tipo de mensaje (anuncio/no anuncio> y día de la publicación.
TABLA 03- Tipo de mensaje (anuncio/no anuncio) y mes de la publicación.
TABLA D4- Tipo de mensaje (anuncio/no anuncio> y tipo de revista.
TABLA 05.- Tipo de bebida que incluye el mensaje y tipo de revista.
TABLA D6- Tipo de bebida que incluye el mensaje y periodicidad de la publicación.
TABLA DL- Inclusión en el mensaje de un producto dietético y tipo de publicación.
TABLA 08.- Inclusión en el mensaje de un producto dietético y tipo de revista.
TABLA D9- Inclusión en el mensaje de un producto dietético y periodicidad de la
publicación.
TABLA DiO.- Inclusión en el mensaje de un producto dietético y tipo de mensaje:
Anuncio y no anuncio.
TABLA Dli -- Inclusión en el mensaje de un producto dietético y día de la
publicación.
TABLA Dl 2.- Inclusión en el mensaje de un producto dietético y mes de la
publicación.
TABLA 013.- Mensaje relativo a salud y/o belleza y tipo de publicación.
TABLA 014.- Mensaje relativo a salud y/o belleza y periodicidad de la publicación.
TABLA 015.- Mensaje relativo a salud y/o belleza y tipo de revista.
TABLA 016.- Mensaje relativo a salud y/o belleza y día de publicación.
TABLA 017.- Mensaje relativo a salud y/o belleza y mes de la publicación.
TABLA 018.- Mensajes relativo a salud y/o belleza y tipo de mensaje: anuncio y
no anuncio.
TABLA 019.- Cuadro resumen de la asociación entre diferentes variables
cualitativas (prueba del chi2).
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TABLA Dl.- TIPO DE MENSAJE (ANUNCIO/NO ANUNCIO) Y PERIODICIDAD LA DE PUBLICACIÓN
DIARIA SEMANAL QUINCENAL MENSUAL TOTAL
ANUNCIO 302 311 24 163 800
NO ANUNCIO 311 304 61 265 881




Grados Libertad = 3
0000628 SIGNIFICATIVO <P < O0O1)
asociación y = 0.058983

















































Grados Libertad = 6
0.0085 SIGNIFICATIVO
asociaciÓn V = 0.11937








































Chi> 48.6121 Grados Libertad = 5
ProbabiLidad = O SIGNIFICATIVO <p < 0.001)
Coeficiente de asociación y = 0.20489
TABLA 04.- TIPO DE MENSAJE <ANUNCIO/NO ANUNCIO) Y TIPO DE REVISTA
PROFESIONA AMA DECASA MASCULINA TOTAL
ANUNCIO 141 -139 60 340
NO ANUNCIO 227 127 86 440
TOTAL 368 266 146 780
Grados Libertad = 2
0.0017845 SIGNIFICATIVO Cp < 0.01)






TABLA D5.- TIPO DE BEBIDA QUE INCLUYE EL MENSAJE Y TIPO DE REVISTA
PROFESION. AMA CASA MASCULINA TOTAL
ALCOHóLICA 54 26 72 152
NO ALCOHÓL 52 29 13 94
TOTAL 106 55 85 246
Chi1 = 29.0978 Grados L)bertad = 2ProbabiLidad = 4.8 x 10 SIGNIFICATIVO ( p < 0.001
Coeficiente de asociación V = 0.34391
TABLA D6.- TIPO DE BEBIDA QUE INCLUYE EL MENSAJE Y PERIODICIDAD DE LA
PUBLICACIÓN
DIARIA SEMANAL QUINCENAL MENSUAL TOTAL
ALCOHÓLICA 65 179 8 55 307
No ALCOHÓL 27 64 11 57 159
TOTAL 92 243 19 112 466
Chi> = 26.2749
Probabilidad =
Grados L~bertad = 3
8.3 x lo. SIGNIFICATIVO <p < 0.001)
= 0.23745Coeficiente de asociación
TABLA 07.- INCLUSIÓN EN EL MENSAJE DE UN PRODUCTO DIETETICO Y TIPO
DE PUBLICACIÓN
PERIÓDICO REVISTA SEMANARIO TOTAL
sI 19 135 12 166
NO 594 730 191 1515
TOTAL 613 865 203 1681
Chi> = 67.1356 Grados Libertad = 2
Probabilidad = O SIGNIFICATIVO Cp < O0O1)
Coeficiente de asociación V = 0119984
TABLA 08.- INCLUSIÓN EN EL MENSAJE DE UN PRODUCTO DIETETICO Y TIPO
DE REVISTA
PROFESIONA AMA DECASA MASCULINA TOTAL
sI 59 43 5 107
NO 309 223 141 673




Grados Libertad = 2
0.0032253 SIGNIFICATIVO (p < OO01)
asociación y = 0.14359
TABLA D12- INCLUSIÓN EN EL MENSAJE DE UN PRODUCTO












































Grados Libertad = 5
O SIGNIFICATIVO (p -< 0.001>
asociación V = 0.17511
MENSAJE RELATIVO A SALUD Y/O BELLEZA Y TIPO DE PUBLICACIÓN
PERIóDICO REVISTA SEMANARIO TOTAL
30 428
NO 434 646 173 1253






Grados Libertad = 2
0.0002367 SIGNIFICATIVO (p < 0.001)
asociación V = 0.099771
MENSAJE RELATIVO A SALUD Y/O BELLEZA Y PERIODICIDAD DE LA
L DIARIA SEMANAL QUINCENAL MENSUAL TOTAL
51 179 112 24 113 428
NO 434 503 61 255 1253
TOTAL 613 615 85 368 1681
Chi> = 27.2285 Grados Li~rtad 3
ProbabiLidad = 5.27 X 10 SIGNIFICATIVO (p <0001)
Coeficiente de asociación V = 0.12727
MENSAJE RELATIVO A SALUD/BELLEZA Y TIPO DE REVISTA
PROFESIONA AMADE CASA MASCULINA TOTAL
Si 168 60 22 190
NO 260 206 124 590
TOTAL 428 266 146 840
Chi> = 40.1262 Grados Li&ertad = 2
ProbabiLidad 193 x 10 SIGNIFICATIVO
Coeficiente de asociación V = 0.21856
TABLA 015.-
(~ < 0.001)
TABLA D9.- INCLUSIÓN EN EL MENSAJE DE UN PRODUCTO DIETETICO Y





O SIGNIFICATIVO Cp < 0.001)
asociación V = 0.17749
TABLA 010.- INCLUSIóN EN EL MENSAJE DE uN PRODUCTO DIETETICO
Y TIPO DE MENSAJE: ANUNCIO Y NO ANUNCIO
Chi> = 21.7665 Chi> sin corregir = 22.5369 Grados Libertad = 1
ProbabiLidad = 307 X 10 SIGNIFICATIVO Cp < 0.001)
Corrección de Yates
Coeficiente de asociación V = 0.11579
Razón de predominio = 0.91921 Error estándar = 0.15697
TABLA Dli.- INCLUSIÓN EN EL MENSAJE DE UN














































Chi> = 13.3991 Grados tibertad = 6
ProbabiLidad = 0.037118 SIGNIFICATIVO <p < 0O5)
Ppaede no ser representativo: 4 ceLdas con menos 5 casos































































































































































































MENSAJE RELATIVO A SALUD/BELLEZA Y DÍA DE PUBLICACIÓN


















































Grados Libertad = 6
O SIGNIFICATIVO (p < 0.001)
asociación V = 0.20371



























Grados tibertad = 5
O SIGNIFICATIVO Cp < 0.001)
asociación V = 0.16879
TABLA DiS.- MENSAJE RELATIVO A SALUD/BELLEZA
ANUNCIO Y NO ANUNCIO
Y TIPO DE MENSAJE:
ANUNCIO NO ANUNCIO TOTAL
Sí 163 265 428
NO 637 616 1253
TOTAL 800 881 1681
Chi> = 20.2974 Chi> sin cerregir =0.8056 Grados tibertad
ProbabiLidad = 6.62 x 10 SIGNIFICATIVO (p < 0.001)
Corrección de Yates
Coeficiente de asociación V = 0.11125

















5.1.5.E- ESPACIO OCUPADO POR LA TEMÁTICA ESTUDIADA (EOTE>.
del tipo de publicación.
ECTE de anuncios y no anuncios en función del tipo
del tipo de revista.
EOTE en función del tipo de revista entre anuncios
espacio ocupado por los mensajes con contenidoTABLA El -- Datos sobre el
alimentario (EOTE).
TABLA E2.- EOTE en función
TABLA ES.- Comparación del
de publicación.
TABLA E4.- EOTE en función
TABLA E5.- Comparación del
y no anuncíos.
TABLA E6.- EOTE en función del mes.
TABLA E7.- Comparación del EOTE en función del mes, entre anuncios y no
anuncíos.
TABLA ES.E. EOTE en función del día de la semana.
TABLA E9.- Comparación del EOTE en función del día de la semana entre anuncios
y no anuncíos.
TABLA ElO.- EOTE en función del nombre de la publicación.
TABLA El 1 -- Comparación del EOTE en función del nombre de la publicación entre
anuncios y no anuncíos.
TABLA E12.- EOTE en función de la temática.
TABLA El 3.- Comparación del EOTE en función de la temática entre anuncios y no
anuncios.
TABLA E14.- EOTE en función de que la temática incluya o no temas de salud y/o
belleza.
TABLA E15.- Comparación del EOTE en función de que la temática incluya o no
temas de salud y/o belleza entre anuncios y no anuncios.
TABLA El 6.- EOTE en función del tipo de alimento.
TABLA El 7.- Comparación del EOTE en función del tipo de alimento entre anuncios
y no anuncios.
TABLA E18.- EOTE en función del tipo de bebida alcohólica.
TABLA El 9.- Comparación del EOTE en función del tipo de bebida alcohólica entre
anuncios y no anuncios.
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TABLA E20.- EOTE en función del tipo de bebida no alcohólica.
TABLA E21 -- Comparación del EOTE en función del tipo de bebida no alcohólica
entre anuncios y no anuncios.
TABLA E22.- EOTE en función del tipo de bebida alcohólica o no.
TABLA E23.- Comparación del EOTE en función del tipo de bebida alcohólica o no,
entre anuncios y no anuncios.
TABLA E24- EOTE en función del uso de terminos nutricionales.
TABLA E25.- Comparación del EOTE en función del uso de términos nutricionales
entre anuncios y no anuncíos.
TABLA E26.- EOTE en función de que el mensaje esté relacionado con la figura
corporal.
TABLA E27.- Comparación del FOTE en función de que el mensaje esté relacionado
con la figura corporal entre anuncios y no anunc¡os.
TABLA E28- EOTE en función de la inclusión en el mensajes de los productos
dietéticos.
TABLA E29.- Comparación del EOTE en función de la inclusión en el mensaje de
los productos dietéticos, entre anuncios y no anuncíos.
TABLA E30.- EQTE de dietéticos encaminados a adelgazar.
TABLA ES1 -- Comparación del EOTE de dietéticos encaminados a adelgazar entre
anuncios y no anuncíos.
TABLA El.- DATOS SOBRE EL ESPACIO OCUPADO POR LOS MENSAJES CON CONTENIDO ALIMENTARIO (EOTE).
TOTAL ANUNCIOS NO ANUNCIOS “t” Stdent
(X±DS)
NIirnero de páginas 144.7±71 147.9±69
Espacio deL mensaje 1.05±1.7 0.87±0.7
141.5±73
1.19±2.2


















TABLA E3.- COMPARACIÓN DEL EOTE DE ANUNCIOS Y NO ANUNCIOS EN FUNCIÓN DEL TIPO DE PUBuCACIÓN





PERIóDICO 0.29±0.2 0.34±0.3 NS
REVISTA 1.13±0.5 p<OOOl 1.04±1.7 p~OOOl NS
SEMANARIO 0.95±0.3 0.67±0.8 p<O.O5
TABLA E4.- EOTE EN FUNCIÓN DEL TIPO DE REVISTA.
X±DS ANOVA
MUJER PROFESIONAL 1.30±1.6
AMA DE CASA 0.84±0.7 p<O.Ol
MASCULINA 0.82±0.6
TABLA E5.- COMPARACION DEL EOTE EN FUNcION DEL TIPO DE REVISTA ENTRE A Y NA.
ANUNCIOS NO ANUNCIOS
X±DS X±DS
ANOVA ANOVA ‘t” Student
M.PROFESIONAL 1.26±1.6 1.30±1.7 NS
AMA DE CASA 0.85±0.7 p<O01 0.81±0.7 p<OO1 NS
MASCULINA 0.86±0.7 0.78±0.7 NS
MUJER PROFESIONAL: BIBA, TELVA, DUNIA, MARIE CLAIRE, ELLE
AMA DE CASA: LECTURAS, DIEZ MINUTOS, MíA
MASCULINA: CAMBIO16, TRIBUNA, TIEMPO
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TABLA ET- COMPARACIÓN DEL EOTE EN FUNdaN DEL MES ENTRE A Y NA.
ANUNCIOS 140 ANUNCIOS
X±DS X±DS
ANOVA ANOVA “t” Student
ENERO 052±O.4 0.71±1.2 NS
FEBRERO 0.63±0.5 0.59±0.9 NS
MARIO 0.66±0.5 p-<C.QS 0.61±1.0 NS p<O.OS
ABRIL 0.82±0.6 0.89±1.5 NS
MAYO 0.89±0.6 1.04±1.9 NS
JUNIO 0.88±0.6 0.69±1.0 p<O.Ol









TABLA E9.- COMPARACION DEL EOTE EN FUNdaN DEL DíA DE LA SEMANA ENTRE A Y NA.
ANUNCIOS NO ANUNCIOS
X±DS X±DS
ANOVA ANOVA ‘t” Student
LUNES 0.24±0.1 0.25±0.3 p<O.OOl
MARTES 0.25±0.2 0.29±02 NS
MIÉRCOLES 0.20±0.2 0.26±0.1 NS
JUEVES 0.35±0.3 p<O.OOl 0.42±0.4 p<OO1 NS
VIERNES 0.30±0.2 0.33±0.4 p<O.OO1
SÁBADO 0.35±0.3 0.27±0.2 p<O.OS






































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































TABLA ElO.- EOTE EN FUNCIÓN DEL NOMBRE DE LA PUBLICACIÓN.
X±DS
EL PAÍS 0. 45±0. 43
ABC 0.36±0.45













TABLA El 1.- COMPARACIÓN DEL EOTE EN FUNCIÓN DEL NOMBRE DE LA PUBLICACIÓN

























TELVA 1.11±0.51 1.40±2.60 NS
DUNIA 1.32±0.94 1.19±1.92 NS
MARIE CLAIRE t23±0.60 L38±1.62 NS










TIEMPO 1.07±035 0.74±1109 NS
LECTURAS 0.94±0.44 0.70±0.76 NS
MÍA 1.04±0.50 0.75±1.11 NS
DIEZ MINUTOS 097±0.37 0.54±02 p<O.O1
TABLA E12.- EOTE EN FUNCIÓN DEL TIPO DEL TEMÁTICA.




















CARTAS AL DIRECTOR 0112±0.05
LIBROS 1.07±2.4
























































que presentaron un escaso número de casos






BELLEZA Y SALUD: BELLEZA, SALUD Y CIENCIA, ESTÉTICA, GIMNASIO Y BALNERARIO.
DISTINTA DE BELLEZA Y SALUD: REPORTAJE, SOCIEDAD, ENTREVISTAS, ECONOMÍA, PRECIOS, TIENDA. - - -
TABLA E1B.- COMPARACIÓN DEL EOTE EN FUNCIÓN DE QUE LA TEMÁTICA INCLUYA
Y/O BELLEZA ENTRE ANUNCIOS Y NO ANUNCIOS.
O NO TEMAS DE SALUD
“t” Student
BELLEZA Y SALUD; BELLEZA, SALUD Y CIENCIA, ESTÉTICA, GIMNASIO Y BALMERARIO.
DISTINTA DE BELLEZA Y SALUD: REPORTAJE, SOCIEDAD, ENTREVISTAS, ECONOMÍA, PRECIOS, TIENDA. - -












PESCADOS Y MARISCOS 1100±113





BEBID. NO ALCOHóLICAS 1117±1.1
LÁCTEOS 0.94±1.0
HUEVOS 1-93±2.9
Se han excLuido Las categorías que presentaron un escaso número de casos
ACEITES: ACEITE OLIVA Y ACEITES VEGETALES.
DULCES Y DERIVADOS: CHOCOLATE, DULCES, AZÚCAR, HELADOS, GOLOSINAS.
LÁCTEOS: LECHE, QUESO, PETIT BUíS, YOGUR, DESNATADOS, OTROS LÁCTEOS
CÁRNICOS: CARNE, AVES, DERIVADOS CÁRNICOS, CERDO, CORDERO, FIAMBRES, SALCHICHAS, HAMBURGUESAS.
PLATOS: PLATOS PREPARADOS, PLATOS RÉGIMEN, PIZZA




























































Se han excLuido tas categorias que presentaron un escaso número de casos
ACEITES: ACEITE OLIVA Y ACEITES VEGETALES.
DULCES Y DERIVADOS: CHOCOLATE, DULCES, AZÚCAR, HELADOS, GOLOSINAS.
LÁCTEOS: LECHE, QUESO, PETIT BUíS, YOGUR, DESNATADOS, OTROS LÁCTEOS
CÁRNICOS: CARNE, AVES, DERIVADOS CÁRNICOS, CERDO, CORDERO,
PLATOS: PLATOS PREPARADOS, PLATOS RÉGIMEN, PIZZA
FIAMBRES, SALCHICHAS, HAMBURGUESAS.
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TABLA EI&- EOTE EN FUNCIÓN DEL TIPO DE BEBIDA ALCOHÓLICA











VINOS DE MESA 035±025
OTROS ‘ 0.90±1.6
Se han excLuido Las categorias que presentaron un escaso número de casos




ANOVA ANOVA “t” Student
LICORES 1.03±0.3 0.33±0.1 p~0.OOl
CERVEZA 1.00±0.0 0.71±tO NS
BRANDY 0a6±0.l 3.50±3.0 NS
WHISKY 0S9±0.4 0.13±0.04 NS
GINEBRA 1.12±0.3
RON 1.47±0.5
~VA O55±0.6 p<O.OOl 053±0.5 NS NS
VERMUT 0.85±0.6
VODKA 1.00±0.0 0.26±0.2 p<0.OOl
VINOS FINOS 0.90±02 0.40±0.5 NS
VINOS DE MESA 0.57±0.3 0.82±0.8 NS
OTROS 1.50±1.0 0.80±1.7 NS
Se han excluido tas categorías que presentaron un escaso número de casos









AGUA CON GAS 1.52±1.4
AGUA SIN GAS 1.16±0.7
OTROS 1.80±2.8
Se han excLuido Las categorías que presentaron un escaso número de casos






ANOVA ANOVA “t” Student
ZUMOS CÍTRICOS 1.80±22
OTROS ZUMOS tOO±OO 1.31±tO
REFRESCOS 1.O0±00 0.55±0.6
COLAS 1.70±1.1 0.26±0.2
TÓNICA 1.00±0.0 p<O.OS —
CAFÉS 0.98±0.4 0.41±0.5
TES 2.76±4.5
AGUA CON GAS t24±O.6 2.22±2.3









Se han excLuido tas categorías que presentaron un escaso número de casos












ALCOHÓLICA 0.99±0.5 0.78±1.2 NS
p<O.0l NS
NO ALCOHÓLICA 1.27±02 1.05±1.7 NS





U.T.N: UTILIZA TÉRMINO NUTRICIONAL




“t’> Student “t” Student
Student
Sí U.T.N. 0.98±0.6 0.98±1.7 NS
p<O.OOI NS
NO U.T.N. 0.75±0.5 0.76±1.2 NS
U.T.N.: UTILIZA TÉRMINO NUTRICIONAL
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FIGURA CORPORAL: ADELGAZANTES, ANTICELULÍTICOS, OBESIDAD, SOBREPESO, MANTENIMIENTO DEL PESO
TABLA E2t- COMPARACIÓN DEL EOTEEN FUNCIÓN DE QUE SEINCLUVA EL MENSAJE ESTÉ RELACIONADO CON

























FIGURA CORPORAL 084±O.6 1.56±2.3





FIGURA CORPORAL: ADELGAZANTES, ANTICELULITICOS, OBESIDAD, SOEREPESO, MANTENIMIENTO DEL PESO
TABLA E28.- EOTE EN FUNCIÓN DE LA INCLUSIÓN EN EL MENSAJE DE PRODUCTOS DIETETICOS










Se han excLuidos Las categorias que incLuian un escaso número de respuestas
TABLA En.- COMPARACIÓN DEL EOTE EN FUNCIÓN DE DE LA INCLUSIÓN EN EL MENSAJE DE PRODUCTOS
DIETETICOS ENTRE ANUNCIOS Y NO ANUNCIOS.
ANUNCIOS NO ANUNCIOS
X±DS X±DS_____________
ANOVA ANOVA ééQé Student
PLANTAS MEDICINALES NS
ANTICELULITICOS 0.88±0>4 1.63±22 NS
ADELGAZANTES 1.01±0.3 t5O±05 NS
FIBRA 1.17±0.5 0.92±0.69 NS
SUPO. LAXANTES 066±0.2 p<O.OS 0.49±0.5 p<O.O5 NS
SUPLEM.VITAMINAS 023±02
SUPLEMA-¶INERALES tóO±1.3 047±0>4 NS
INTEGRALES 0>49±0.2
EDULCORANTES 250±2.1 t02±O.5 NS
0.90±0.2 t86±3.2 NS
Se han excLuidos tas categorias que incLuían un escaso número de respuestas
TABLA E30.- EOTE EN FUNCIÓN DE QUE El. MENSAJE INCLUYA DIETEFICOS ENCAMINADOS A ADELGAZAR.
TABLA ESí -- COMPARACIÓN DEL EOTE EN FUNCIÓN DE DIETETICOS ENCAMINADOS A ADELGAZAR ENTRE





ADEL6AZAR 0.90±0.5 1.20±1.7 NS
NS NS
OTROS 0.77±0.5 0.74±1.3 NS
ADELGAZAR: ANTICELULÍTICOS, FIBRA, LAXANTE, EDULCORANTES, ADELGAZANTES.
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5.1.6.F.- COMPARACIÓN DE LAS FRECUENCIAS DE LAS DIFERENTES
VARIABLES OBJETO DE ESTUDIO EN FUNCIÓN DE QUE SEAN O NO ANUNCIOS
(ANUNCIOS=A, NO ANUNCIOS=NA).
TABLA Fi.- Comparación de dos proporciones. Temática de los mensajes de los
anuncios (A) y no anuncios <NA).
TABLA F2.- Comparación de dos proporciones. Frecuencia de aparición de los
conceptos nutricionales mencionados en los A y NA.
TABLA F3.- Comparación de la frecuencia de aparición de vitaminas y minerales
en los A y NA.
TABLA F4.- Fiabilidad de los A y NA estudiados. Comparación de dos
proporciones.
TABLA F5.- Comparación de dos proporciones. Frecuencia de aparición de los
atributos utilizados en los A y NA.
TABLA F6.- Comparación de dos proporciones. Frecuencia de aparición de los
alimentos en los A y NA.
TABLA F7.- Comparación de dos proporciones. Bebidas alcohólicas incluidas en los
AyNA.
TABLA FB.- Comparación de dos proporciones. Bebidas no alcohólicas incluidas en
los A y NA.
TABLA FS.- Comparación de dos proporciones. Mensajes relativos a salud y¡o
belleza incluidos en los A y NA.
TABLA FlO.- Comparación de dos proporciones. Dietéticos incluidos en los A y
NA.
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TAMAÑO DE LA MUESTRA A: ANUNCIOS 800
NA: NO ANUNCIOS 881
TABLA Fi.- COMPARACIÓN DE DOS PROPORCIONES. TEMÁTICA DE LOS
Y NO ANUNCIOS.




REPORTAJE 1 44 0.0074 p<O.OO1
SOCIEDAD 0 86 0.0100 NS
ENTREVISTA 0 18 0.0047 NS
ECONOMíA 2 58 0.0085 p<0.OO1
GASTRONOMÍA 9 120 0.0121 <0.001
BELLEZA 73 29 0.0118 p<0.OO1
SALUD CIENCIA 114 284 0.0202 p<0.0O1
HUMOR O 10 0.0035 NS
PRECIOS 24 103 0.0124 p<0.OO1
RESTAURANTES 144 140 0.0183 NS
TIENDAS 25 19 0.0078 NS
AGRZCUL.GANADERÍA 2 66 0.0090 p<00O1
ELECTRODOMÉSTICOS 28 16 0.0079 NS
RECETAS 16 175 0.0143 p<O.OO1
ALIMENTOS 466 223 0.0228 <0.001
VIAJES 6 39 0.0075 p’<0.OO1
PUBLICIDAD ¡ 1 68 0.0090 <0.001
CONCURSOS 46 8 0.0088 p<OOO1
ESTÉTICA 40 1 0.0077 p<O.OO1
GIMNASIOS 1 1 0.0016 NS
CARTAS DIRECTOR O 17 00046 NS
LIBROS 4 23 0.0059 p<O.0O1
CURSOS COCINA 3 3 0.0029 NS
BALNEARIOS 0 4 0.0022 NS
OTROS 14 80 0.018 p<O.OOI
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TABLA F2.- COMPARACIÓN DE DOS PROPORCIONES. FRECUENCIA DE APARICIÓN DE LOS CONCEPTOS




OLIGOELEMENTOS 0 4 0.0022 NS
LIGHT 11 8 0.0052 NS
ADITIVOS 10 12 0.0055 NS
MINERALES 47 57 0.0111 NS
ENRIQUECIDOS 8 3 0.0040 NS
VITAM.EN GENERAL 26 40 0.0094 NS
FIBRA ‘ 19 16 0.00701 NS
VIT.LIPOSOLUBLES 9 32 0.0066 p<0.01
VIT.I4LOROSOLUBLES 12 19 0.0055 NS
ENERGíA 28 58 0.0105 p<O.OI
PROTEÍNAS ‘ 29 39 0.0095 NS
LíPIDOS 21 24 0.0078 NS
COLESTEROL 3 42 0.0062 <OOO1
CARBOHIDRATOS 8 23 0.0064 NS
CONSERVANTES 17 3 0.0054 p<O.Ol
COLORANTES 13 4 0.0050 p<0O1-
ANTIOXIDANTES 0 4 0.0022 NS
TABLA FS.- COMPARACIÓN DE LA FRECUENCIA DE
ANUNCIOS Y NO ANUNCIOS






TIAMINA VIT.B1 1 2 0.0020 NS
RIBOFLAVINA VIT.BZ 0 2 0.0016 NS
CIANOCOBALAMINA VIT.B12 0 6 0.0027 NS
VITA3RUPO B EN GENERAL 5 11 0.0046 ‘ NS
PIRIDOXINA VIT.B6 0 2 0.0016 ‘ NS
AC.ASCÓRBICO VIT.C 9 22 0.0064 NS
RETINOL VIT.A 8 18 0.0059 ¡ NS
ERGOCALCIFEROL VIT.D 5 15 0.0051 NS
TOCOFEROL VIT.E 1 11 0.0039 NS
CALCIO 10 25 0 0068 ‘ NS
HIERRO 6 19 0.0057 NS
Elementos con un frecuencia menor de 2 no se han contabilizado
TABLA F4.- FIABILIDAD DE LOS ANUNCIOS Y NO ANUNCIOS ESTUDIADOS COMPARACIÓN DE DOS
PROPORCIONES
FIABILIDAD FRECUENCIA ERROR ESTADÍSTICO SIGNIFICANZA
A NA
BUENA 25 45 0.0096 NS
MALA 6 7 0.0042 NS
REGULAR 48 69 0.0123 NS
SIN OPINIÓN 721 760 0.0170 p<O.Ol
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TABLA FE.- COMPARACIÓN DE DOS PROPORCIONES. FRECUENCIA DE
UTILIZADOS EN LOS ANUNCIOS Y NO ANUNCIOS




AROMÁTICO 13 4 0.0050 NS
ARTESANAL 3 0.0040 NS
CALIDAD 18 11 0.0064 NS
CREMOSO 3 4 0.0031 NS
DELICIOSO 10 2 0.0042 NS
CASERO 2 1 0.0020 NS
COMPLETO 9 3 0.0042 NS
FRESCO 16 6 0.0056 NS
EXQUISITO 13 0 0.0044 p<OOOl
LIGERO 5 6 0.0039 NS
MEJOR 39 4 ‘ 0.0079 p<0.OOl
NATURAL 53 7 0.0092 p<O.001
NUTRITIVO 18 11 0.0064 NS
PREVIENE ENFERM. 0 3 00019 NS
SUAVE 5 7 0.0040 NS
SABROSO 12 4 0.0048 NS
TRADICIONAL 9 9 00053 NS
PLACER 7 2 0.0036 NS
NUEVO 8 3 0.0040 NS
SABOR 36 7 0.0079 p<OOOl
SANO 9 6 0.0046 NS
EQUILIBRADO 14 1 0.0047 p<O.OOl
HIDRATANTE 9 0 0.0037 p<O.Ol
RÁPIDO 15 5 00054 NS
AUTÉNTICO 3 0 00021 NS
PURO 4 1 00027 NS
FÁCIL 4 1 0.0027 NS
TONIFICANTE 4 0 0.0024 NS
Desestimados Los atributos que presentan una frecuencia menor de 3
TABLA F6.- COMPARACIÓN DE DOS PROPORCIONES. FRECUENCIA DE APARICIÓNDE ALIMENTOS EN LOS




CEREALES 7 30 0.0069 r~<O.OO1
PAN 7 30 00069 p<O.OOl
LECHE 12 41 0.0082 p<OOOl
QUESO 16 32 0.0080 NS
PETIT SUISSE 6 1 0.0032 NS
YOGUR 14 15 0.0063 NS
OTROS LÁCTEOS 8 22 0.0063 NS
LÁCT. DESNATADOS 9 13 0.0055 NS
HUEVOS 4 39 0.0073 p<O.OOl
AZÚCARES 10 28 0.0070 <0.01
PASTELES 10 96 0.0112 p<O.OOl
CHOCOLATES 16 31 0.0079 NS
ACEITE OLIVA 10 42 0.0081 p<O.OOl
ACEITE VEGETALES 1 16 0.0046 p<O.OOI
MANTEQUILLA 4 44 0.0077 p<O.OOl
MARGARINA 0 3 0.0019 NS
VERDURAS lO 111 0.0118 p<O.001
PATATAS 3 33 0.0067 <0.001
LEGUMINOSAS 4 42 0.0075 p<O.0O1
FRUTAS CÍTRICAS 3 24 0.0058 <0.001
FRUTAS OTRAS 13 55 0.0092 p<00O1
CARNE 17 87 00112 p<O.001
CARNE DERIVADOS 0 7 0W029 NS
PESCADOS 53 120 0.0145 p<O.OOl
MARISCOS 46 41 0.0108 NS
PLATOS PREPARAD 37 36 0-0099 NS
PLATOS RÉGIMEN 0 3 00019 NS
INFANTILES 15 2 0.0050 p<O.O1
DIETETICOS 81 17 0.0116 p<O.0Ol
EEB.ALCOHÓLICAS 177’ 145 0.0192 p<O001
EEWNO ALCOHÓLIC 102 54 00142 p<O.DOI
VíSCERAS 1 27 0.0059 p<O.OOl
AVES 5 38 0.0073 p<O.OOl
CERDO 3 13 0.0046 NS
CORDERO 0 10 0.0035 p<O.0l





FRUTOS SECOS 1 14 0.0043 ~‘ p<0.OOl
ESPECIAS 1 14 00043 p<OOOI
GRASAS ANIMALES 1 26 0.0058 p-CO.OO1
SAL 0 7 0.0029 p<O.Ol
HAMBURGUESAS 3 9 0.0040 NS
SALCHICHAS 2 6 0.0032 NS
ARROZ 7 13 0.0052 NS
PASTA 11 19 0.0063 NS
HELADOS 4 6 00037 NS
GOLOSINAS 2 9 0.0038 NS
MIEL 0 4 0.0022 NS
NATA 3 22 0.0056 p<O.OOl
PIZZA 3 1 0.0024 NS
VARIOS ‘ 2 16 0.0048 p<OOl
Desestimados los atributos que presentan una frecuencia menor de 3




LICORES 13 4 0.00501 P<O.O5
CERVEZA 6 4 0.00370 NS
BRANDY 14 2 000490 P<0.O1
WHISKY 69 2 0.01005 P<O.OO1
GINEBRA 10 0 0.00390 NS
RON 19 0 0.00538 NS
CAVA 2 14 0.00456 P<O.O1
SIDRA 1 0 0.00124 NS
VERMUT 6 0 000305 P<O.05
VODKA 6 4 0.00379 NS
VINO FINOS 4 3 0.00317 NS
VINO MESA 27 60 0.01062 P<O01
OTROS 8 44 ¡ 0.00813 P<O.OO1
Desestimados tos atributos que presentan una frecuencia menor de 3
TABLA FB.- COMPARACIÓN
y NA.




ZUMOS CÍTRICOS 1 4 0.00258 NS
ZUMOS OTROS ¡ 2 7 0.00347 NS
REFRESCOS 9 2 0.00405 P<OO5
COLAS 30 4 0.00708 P<O.OO1
TÓNICAS 3 0 0.00216 NS
CAFÉS 24 24 0.00815 NS
TÉS ‘ 1 3 0.00232 NS
OTROS 1 3 0.00232 NS
AGUA SIN GAS 17 7 0.00590 P<O.05
AGUA CON GAS ‘ 13 3 0.00488 P<OO1
Desestimados Los atributos que presentan una frecuencia menor de 3
TABLA F7.-
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TABLA PS.- COMPARACIÓN DE DOS PROPORCIONES. MENSAJES RELATIVOS
INCLUIDOS EN LOS Ay NA.




CÁNCER 1 16 0.00466 P<0.001
HIPERTENSIÓN 1 ¡ 15 0.00453 P<O.OO1
HEPÁTICAS 0 3 0.00196 NS
CEREBRALES 0 4 0.00226 P<O.05
CARDIOVASCIJLARES 1 3D 0.00623 ?<D.OO1
ESTRÉS 2 8 0.00365 NS
INSOMNIO 0 4 0.00226 P<O.05
OTRAS ENFERMEDADE 1 21 0.00528 P<O.001
OBESIDAD 18 20 0.00725 NS
SOBREPESO 13 11 0.00582 NS
ANOREXIA 0 7 0.00299 P<OO1
ADELGAZAMIENTO 64 42 0.01198 P<O01
BULIMIA 0 4 0.00226 P<O.O5
ANEMIA 0 7 0.00299 P<O.01
INTOXICACIÓN 0 44 0.00733 NS
METABOLISMO 0 5 0.00250 NS
ALCOHOLISMO 0 8 0.00319 NS
BORRACHERA 0 14 0.00420 NS
HAMBRE 29 19 0.00822 NS
DESNUTRICIÓN 0 9 0.00338 NS
OTROS 3 25 0.00599 P<O.001
ESTREMNIENTO 22 11 0.00688 P<O.05
DIARREAS 0 14 0.00420 NS
CELULITIS 43 12 0.00887 P<OOO1
CARIES 1 7 0.00324 P<0.05
OSTEOPOROSIS 0 12 0.00390 NS
ALERGIAS 0 4 0.00226 NS
CAREN. NUTRICION. 4 2 0.00296 NS
DIABETES 0 3 0.00196 NS
ALOPECIAS ‘ 0 4 000226 NS
DEPRESIÓN 2 5 0.00308 NS
EMBARAZ LACTANCIA 0 7 000299 NS
MAREOS VÓMITOS 1 9 0.00361 P<0.01
MENOPAUSIA ¡ 0 5 ¡ 000253 NS
PREV. ENFERMEDAD 0 8 0.00319 NS
Desestimados los atributos que presentan una frecuencia menor de 3




PLANMEDICINALES 11 8 0.00521 NS
ANTICELULÍTICOS 21 3 0.00598 PCO.OO1
ADELGAZAR 34 5 0.00756 P<O.O01
FIBRA 10 9 0.00518 NS
SUPOSIT. LAXANTES 14 1 0.00477 P<0OO1
SUPLEN. VITAMINAS 5 7 0.00408 NS
SUPLEN. MINERALES 1 9 0.00361 PCO.05
SUPLEMENTOS OTROS 3 5 0.00332 NS
INTEGRALES 2 8 0.00365 NS
GERMEN TRIGO 2 4 0.00287 NS
LEVADURA 2 5 0.00308 NS
EDULCORANTES 8 5 0.00433 NS
Desestimados los atributos que presentan una frecuencia menor de 3
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Gráfica 25- Distribución de los anuncios de bebidas no alcohólicas en función de
la clase de bebida y t¡po de publicación.
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6.- DISCUSIÓN DE LOS RESULTADOS
-La salud pública es un tema que preocupa en general a toda la sociedad, el
interés por la salud y nutrición ha ido aumentando paulatinamente (Food Marketing
Institute, 1992; Spitze, 1983> y debería hacer reflexionar a los medios de
comunicación social (MCS), ya que ellos son el principal vehículo de formación de
la opinión pública. La sociedad vive inmersa en un continuo intercambio de
información y aunque no se quiera involuntariamente se es, receptor de mensajes.
La influencia de los MCS en este tema es significativa en opinión de muchos
autores como; González Blasco (1988>; Guillén y Guzmán (1993>; Jarvis (1983>;
Mariscal (1990>; Medeiros y coís., <1991); Moreiras y col., (1992); Puska y cols.,
(1987); Stare (1988> y Taras y cols, (1989>.
Los profesionales de la nutrición, deben preocuparse por el tema pero
también tienen que evitar tratar demasiado científicamente a los alimentos, como
dijo el Dr. Xalabarder en un Curso de Nutrición de la UIMP (Barcelona, 1991>:
‘El alimento es absolutamente imprescindible para vivir, tanto como el
respirar, pero respirar por ahora no nos cuesta nada, sin embargo por los alimentos
tenemos que pagar y los estudiamos y valoramos de tal manera que corremos el
riesgo de convertirlos en <<alimentos científicos> >, la información sobre ellos
no puede asustar, hemos de mantenerlos dentro de una dimensión humana, si no
acabaremos alimentándonos sólo de calorías, hidratos de carbono, colesterol,
grasas y perderemos uno de los factores intrínsecos de [os alimentos como es el
placer de reunirnos alrededor de una buena comida’.
Los objetivos del programa de salud para todos en el año 2000 (US.
Department of Health and Human Services, 1991> son:
- Disminuir los riesgos de salud debidos a la contaminación de los alimentas,
proteger a los consumidores de los aditivos nocivos.
- Cambiar la actitud del consumidor por medio de la información y educación e
higiene alimentaria en las escuelas.
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Sabemos que los medios de comunicación social trasmiten constantemente
mensajes que influyen en la población, modificando sus hábitos nutricionales, sus
conocimientos y creencias en materia nutricional <láñez, 1995; Moreiras y col.,
1992; Ortega y cols., 1989; Taras y cols, 1989>. Los periódicos y revistas son
fuentes de las cuales muchos adultos obtienen información nutricional (Barr, 1986;
Novasconey cols., 1986; Spitze, 1983; Wellman, 1990>. En base a esos datos en
ese estudio intentamos ver cuales son los mensajes transmitidos en los periódicos,
revistas y semanarios estudiados, y si las diferentes clases de público a los que se
dirigen los mensajes, señalan también la diferencia respecto al tipo de información
nutricional, sobre salud o publicidad de alimentos.
6.1.- CARACTERÍSTICAS GENERALES DE LOS MENSAJES ESTUDIADOS
La muestra estuvo formada por 1681 mensajes, de los cuales 800 eran
anuncios y 881 no lo eran (Gráfica 1). Los mensajes en total ocuparon una media
de 1 .05±1 .7 páginas, siendo este espacio superior en los mensajes no
publicitarios. La media del espacio ocupado por los anuncios fue de, 0.87+0.7
páginas, frente al 1.19+2.2 de los mensajes no publicitarios (Tabla El>. Respecto
al espacio ocupado por el tema de la alimentación y/o nutrición contenido en estos
mensajes, la media fue de 0.75±1.0páginas, siendo en este caso mayor el
espacio dedicado en los anuncios (p<O.05)(Tabla El>. Del total de los mensajes,
el Espacio ocupado por la temática estudiada =EOTErepresenta el 71.4%, mientras
que el EOTE supone el 94,2% del espacio de los mensajes en los anuncios, este
porcentaje disminuye a un 58.8% en los no anuncios (El>.
6.2.- TIPOS DE PUBLICACIÓN
Los mensajes no se distribuyeron homogéneamente en los diferentes tipos
de publicación, sino que se concentraron fundamentalmente en las revistas
<p-cO.OO1>(Tabla A1>(Gráfica 2>, en las que aparecieron aproximadamente 13A
mensajes por ejemplar frente a los 88 de los semanarios y el 3.7 de los periódicos
<Gráfica 3>. En el caso de los anuncios, las revistas también contenían un mayor
número (pcOOl>(Tabla Bí>, pues presentaban una media de 5.84 anuncios por
ejemplar, frente a un 1.84 de anuncios por periódico y un 4.57 por semanario
(Gráfica 4>.
El espacio EOTE de los anuncios en los semanarios fue significativamente
superior (p<O.O5HTabla E3> a los no anuncios, mientras que ese hecho se invirtió
al considerar los periódicos, aunque no llegó a alcanzar la significación estadística.
El espacio ocupado por los temas de alimentación fue superior en las revistas
al compararlo con el resto de las publicaciones, tanto considerando el total de los
mensajes estudiados, <p’cO.OO1)(Tabla E2> como el total de los anuncios
(pcO.0O1> y no anuncios (pcO.O01>(Tabla E3>.
Las mujeres están especialmente interesadas en nutrición y salud como se
refleja en un gran número de estudios (Food Marketing Institute, 1986; Hertzeler
y cols., 1983; Lambert-Lagacé, 1983; Schafer y col., 1981; Wellman, 1990> y
esto puede justificar el predominio de artículos y mensajes sobre nutrición y salud
que aparecen en las revistas femeninas <Hickman y cOIs., 1993; Weston y col.,
1986). Dado el gran interés femenino en la información nutricional y su tendencia
a aceptarla como beneficiosa, las mujeres son más influenciables que los hombres
a los mensajes que sobre nutrición aparecen en los anuncios (Hickman y coís.,
1993>.
El interés de las mujeres se traduce en que las revistas dedicadas a la mujer
profesional presentan un mayor EOTE, que las dirigidas al ama de casa y las del
mundo masculino (p<OO1)(Tabía E4, ElO>. Manteniéndose esa diferencia al
considerar por separado anuncios <p.cO.01> y no anuncios (pcO.01><Tabla ES>.
6.2.1.- Distribución de las mensajes en función del nombre de la
publicación
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En las revistas eminentemente masculinas el número de mensajes es menor
que en las preferentemente femeninas. El porcentaje de los mensajes en los
diferentes periódicos es similar <14%>, excepto en el periód¡co El Mundo dónde el
porcentaje descendió a un (6%><Tabla A3><Gráfica 5>.
Al considerar las publicaciones de edición diaria se observa que en todas
ellas el EOTE es superior en los anuncios frente a los no anuncios: El País
(p<O.Ol>, El Mundo (p<OOl>, La Vanguardia <p<O.OO1>, excepto en el periódico
ABC, en el cual se invirtió la situación aunque no se alcanzó la significación
estadística <Tabla El 1>.
La distribución de los anuncios en la prensa en función del nombre de la
publicación no es homogénea, el menor número de anuncios se da en las revistas
masculinas <Tabla B4>(Gráfica 6>. Sin embargo, aunque las revistas masculinas
tienen un menor número de anuncios, el espacío que el EOTE ocupaba en estos
respecto a los no anuncios, era superior y en el caso de la revista Cambiol6 se
alcanzó la significación estadística <pcO.OO1>(Tabla El 1>.
6.2.2.- Influencia del mes y del tipo de publicación
Cuando se analizan los diferentes medios, se observa que en los periódicos
no existió influencia del mes (NS>, pero si en revistas en las que el número de
mensajes publicados aumentó a medida que se acercaban a los meses estivales
(pcO.OOl>. Lo mismo que ocurrió con los semanarios (p.cO.OOl ><Tabla A4><Gráfica
7,8>.
En el caso de los anuncios se observa que su número va aumentando
paulatinamente de febrero a junio <pcO.OO1>(Tabla B5>(Gráfica 9>. En los
periódicos no existe una influencia del mes en los anuncios (NS>, pero si en los
mensajes publicitarios de las revistas (pcO.OO1> y de los semanarios
(p<O.OO1><Tabla B6>. El mayor número de anuncios se da en el mes de junio,
debido en parte al aumento en dicho mes de anuncios de bebidas no alcohólicas
(p-cO.001><Tabla B22)(Gráfica 10>, lo mismo ocurre con las bebidas alcohólicas
(p<O.0O1>(Tabla B21>(Gráfica 11>.
El EOTE de los mensajes parece aumentar ligeramente al acercarse el estío
(NS>, siendo este dato significativo cuando lo que se considera son exclusivamente
los anuncios <p’CO.O5). Es un dato a señalar que en los meses de marzo <pcO.05>
y de junio (p <0.01> los anuncios ocuparon un espacio mayor que los mensajes no
publicitarios <Tabla E7>.
6.2.3.- Influencia del día de la semana
La distribución de los mensajes en los periódicos en función del día de la
semana fue bastante homogénea, se observó una mayor concentración los jueves
y viernes aunque sin alcanzar la diferencia significativa (NS)(Tabla A5)<Gráfica 13).
Sin embargo en el caso de los anuncios el día que presentó una mayor
concentración de anuncios fue el jueves (21 .52% de las respuestas>
(pc0.O1>(Tabla B3)(Gráfica 14>.
Respecto a la influencia del día en el EOTE, se observó que si existe una
influencia clara, tanto en el total de los mensajes <pcO.OO1>, como en anuncios
(pcO.OO1> y no anuncios (p-cOX3lHTabla E8, E9>. El día de un mayor EOTE fue
el domingo para el total de los mensajes y de los no anuncios, y el jueves y el
sábado para los mensajes publicitarios. El sábado fue el único día de la semana con
un EOTE superior en los anuncios al compararlo con los que no lo eran (pccO.05>
(Tabla E9>.
6.3.- DISTRIBUCIÓN DE LOS MENSAJES ANALIZADOS EN FUNCIÓN DE LA
TEMATICA.
El porcentaje de anuncios dentro de los 1681 mensajes estudiados es muy
elevado, pues suponen el 47.59% de las respuestas (Tabla A6>(Gráfica 1>. Se
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observa que un gran número de los mensajes que recibimos, en temas relacionados
con la alimentación, son publicitarios, de ahí deriva la gran importancia e influencia
de la publicidad en la educación nutricional. Los mensajes publicitarios pueden
influir en los hábitos nutricionales y en los conocimientos de la población <Birch,
1986; Cavalli-Sforza, 1990; Medeiros y cols., 1991; Puska y cols., 1987;
Schiffman y col., 1991> y es la industria alimentaria Ja que domina la información
nutricional (Heísing, 1991>.
La temática de los mensajes, nos índica que el interés por los alimentos
<26.02% de las respuestas> y los temas que relacionan la salud y ciencia con fa
alimentación (15.03% de las respuestas> son los más numerosos (Tabla A7>
(Gráfica 15>, confirmando el interés de los ciudadanos por la salud y la nutrición
(Food Market Institute, 1992; Grande, 1988; Spitze, 1983). Le siguen en número
los apartados de restaurantes y recetas, ya que entre los dos abarcan casi el 18%
de las respuestas. La temática de belleza y de estética relacionadas con la
alimentación únicamente ocupan en total el 5.39% de las respuestas <Tabla
A7XGráfica 15).
En la tabla Fi se compara la diferencia de proporciones (CPO> entre anuncios
y no anuncios, se observa que los mensajes no publicitarios relacionados con la
salud y ciencia fueron muy superiores a los anuncios que utilizan dicho tema
(pcO.OOl> debido a las limitaciones en el caso de los anuncios para poder utilizar
determinados términos considerados como enfermedades. Sin embargo cuando nos
referimos a belleza (pcO.0O1) y estética, los anuncios superan a los no anuncios
(pcO.001>(Tabla Fi>.
Los mensajes en los que estaban incluidos temas de gastronomía, recetas,
libros, y/o alimentos fueron muy amplios, por lo que el espacio ocupado por EOTE
fue muy elevado al compararlos con los restantes que por lo general fueron
mensajes mas breves. Esta situación se mantuvo al considerar por separado los
mensajes no publicitarios, mientras que entre los anuncios esas diferencias eran
menos acusadas. Sin embargo, al comparar el conjunto del EOTE ocupado por los
temas de belleza y/o salud, con el resto de las temáticas, el primero es menor en
el total de los mensajes (p-cO.Ol>, y también lo es al considerar por separado los
anuncios <p’cO.Ol> y no anuncios <Tabla E14,E15>.
Los anuncios y comentarios de restaurantes ocupan un elevado porcentaje
(Tabla B7>, el consumo de alimentos fuera del hogar se está generalizando y la
tendencia actual es al alza. La misma opinión manifiestan Físhíer, (1 979b>, Herbert
(1990>, Helsing (1991> y López Nomdedeu (1991). Esa opinión coincide con la
expresada en un articulo aparecido en el periódico “El País” que dice así,” en
Estados Unidos se consumen más de 200 hamburguesas cada segundo, en un día
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64- CLASES DE ALIMENTOS (incluye BEBIDAS)
Los alimentos citados en las mensajes, son por orden de importancia los
siguientes: en primer lugar, se mencionan las bebidas alcohólicas (27.7% de los
casos>, a continuación, los pescados, seguidos muy de cerca por las bebidas no
alcohólicas <p<0O01>(Tabla 8A>(Gráfica 16>. España es un país con un elevado
consumo de pescado y marisco (INE, 1995), como se observa en la tabla de
Consumo Alimentario de España, (1992). El elevado número de mensajes de
bebidas alcohólicas y no alcohólicas es similar en porcentaje al gasto en España
durante el año 1991 de dichas bebidas; refrescos, zumos y cafés representaron
625.886 millones de pesetas y las bebidas alcohólicas alcanzaron los 884.448
millones, representando sobre un gasto total de 7443068 millones de pesetas,
el 11.9% del total del gasto en bebidas alcohólicas y el 8.4% del total para los
refrescos (Cuadro, 6-1. Fuente: La alimentación en España, 1991. Ministerio de
Agricultura, Pesca y Alimentación, 1992>.
Las pautas que la mayor parte de los organismos internacionales aconsejan
(Dietary Guidelines, 1990; National Research Council, 1989> son en resumen:
aumentar el consumo de verduras/hortalizas,frutas, legumbres y cereales, restringir
el consumo de azúcar simple, dulces y alimentos ricos en grasas (bollería y carne
de alto contenido graso) - Consumir con moderación bebidas alcohólicas y alimentos
con alto contenido en sodio como los ‘snaks5 (Fig.,6-2>.
Fig,6-2. Dietary Guidelines, 1990.
Limitar el consumo de grasa en general, incluyendo el colesterol, es muy
recomendable pero no tanto como para ver escrito como reclamo publicitario que
un aceite vegetal no tiene colesterol (Anuncio de Koipe>, o como veíamos en la
etiqueta de un agua mineral americana que señalaba que carecía de colesterol.
También el consumo moderado de alcohol va completamente en contra de los
intereses comerciales de los fabricantes que dedican un buen número de páginas
a la publicidad de bebidas alcohólicas, así del total de casos (mensajes analizados)
que incluyeron alimentos el 31% hablaban de alcohol. Lo mismo sucede con el
consejo de consumir azúcar con moderación, el azúcar no visible está
incrementándose al aumentar el consumo de bebidas no alcohólicas azucaradas,
en su mayoría refrescos o zumos que ocupan más del 18% de los casos <Tabla
68>(Gráfica 17).
64.1.- Pautas sobre frecuencia de consumo de alimentos
Diversos organismos han dado pautas encaminadas a orientar en la
consecución de una dieta adecuada y que permita cubrir las Ingestas
Recomendadas (IR>.
Las recomendaciones de la NRC, 1989 <Fig.,6-3), son las siguientes:
Fig,6-3. NRC (1989).
hes.. snr4eras AIIS.snesetnes.ep,e5.’sn MIcostes
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Alimentos de libre consumo:
Cereales (nuestro estudio incluye en este grupo: pan, cereales, pasta y arroz>
Legumbres. Frutas y verduras (nuestro estudio incluye en este grupo: verduras,
patatas, frutas cítricas y frutas otras)
Alimentos de consumo moderado:
Lácteos desnatados. Carne magra, poíío y pescado (nuestro estudio incluye en este
grupo: carnes, aves, pescados y mariscos>
Alimentos de consumo muy moderado:
Productos lácteos (nuestro estudio incluye en este grupo: leche, queso, petit
suisse, yogur y otros lácteos>. Frutos secos. Huevos. Carnes grasas y salsas (en
nuestro estudio: derivados cárnicos, vísceras, cerdo, cordero, fiambres,
hamburguesas, salsichas y platos preparados>
Alimentos de escaso consumo:
Dulces, pasteles, grasas y aceites, alcohol (nuestro estudio incluye en este grupo:
azúcares, pasteles, chocolates, aceite de oliva, aceite vegetal, mantequilla,
margarina, bebidas alcohólicas, bebidas no alcohólicas, grasas animales, helados,
golosinas, miel, nata y pizza>
Algunos mensajes pueden contribuir a aumentar el consumo de determinados
alimentos cuyo consumo esta en decadencia, como es el caso de las legumbres
que ocupan el 2% de las respuestas estudiadas (Tabla A8>, el 0.53% de los
anuncios (Tabla 88> y únicamente representan el 0.69% del gasto (Cuadro, 6-1>.
De la misma manera que el desmesurado número de mensajes y anuncios de
bebidas refrescantes y alcohólicas, fomenta su consumo. Las recomendaciones de
la NRC indican como alimentos que se deben tener en bajo consumo los: dulces,
pasteles, grasas, aceites, alcohol (suponemos que incluye también las bebidas no
alcohólicas o refrescos) (Fig., 6-3> y sin embargo, varios de ellos son los que
poseen un mayor número de mensajes y de anuncios (Tabla A8, B8>. Sí la
publicidad influye en el consumo, ello implicaría un alejamiento de las NRC.
VALOR TOTAL DE LOS ALIMENTOS COMPRADOS Millones de pesetas.
PRODUCTOS 1991 ‘1991 1991 1991

































































































Cuadro, 6-1.- Valor Total de los Alimentos Comprados <Millones de pesetas).



























Tabla comparativa entre el valor de compra según el MAPA, los mensajes y










LEGUMBRES 2.00 0.53 0.59









CARNES YTRANSF. 12.85 5.45 24.15
PATATAS 1.56 0.40 1.68











ACEITES 3.00 1.46 2.47
PASTA, ARROZ 2.17 2.39 0.78
Cuadro, 6-2.
Mensajes % respuestas, datos extraídos de la Tabla AS.
Anuncios % respuestas, datos extraídos de la Tabla BS.
Valor compra, datos extraídos del Cuadro 6-1.
Se intenta analizar si existe alguna relación entre el porcentaje de respuestas
en los anuncios y mensajes estudiados y el porcentaje del gasto que representan
los alimentos estudiados. Aún siendo los datos que tratamos de comparar
diferentes, uno en pesetas y otro en mensajes, es interesante señalar que
observamos en la tabla anterior (Cuadro, 6-2> una cierta similitud en tanto por
ciento entre mensajes y gasto en los siguientes alimentos; lácteos, legumbres,
productos de pesca, patatas, frutas y hortalizas, aceites. (Gráfica 18>. Los datos
obtenidos para el pan (1.6% mensajes y 0.93% anuncios> son muy inferiores al
consumo real (5.53% del gasto> (Cuadro, 6-2),y podría indicar que se sigue
comprando pan, aunque tenga mala prensa y a pesar de lo cual el consumo ha
aumentado en los últimos años. Las bebidas alcohálicas ocupan el primer lugar de
los alimentos citados en los anuncios (23.50% de las respuestas>, seguidas por las
bebidas no alcohólicas <‘13.54%>, p-cO.001>(Tabla B8>(Gráfica 16>. Sin embargo,
en la tabla de valor de consumo (Cuadro, 6-1), las bebidas alcohólicas representan
el 11 .9% y las bebidas no alcohólicas el 8.40%. Al observar los datos de años
anteriores, en 1989, el gasto fue de: 309.748,? millones de pesetas en refrescos
y de 706.062,4 en las bebidas alcohólicas; en 1990 el gasto fue de 393.746,9 en
refrescos y 784.285,6 en bebidas alcohólicas; en 1991 fue de 44L655,8 y
884.448,4 respectivamente> se aprecia que el consumo va aumentando de manera
notoria año tras año. El porcentaje de respuestas en los Anuncios de Bebidas
Alcohólicas , No Alcohólicas y Dulces, es superior al % del valor de compra. Se
realizan Pirámides Comparativas de los grupos de alimentos tomando como
referencia los de la Pirámide alimentaria, entre los Mensajes (A8>, Anuncios <68),
y Gasto (Cuadro, 6-1, 6-2>(Fig., 6-4, 6-4bis>. Probablemente esta tendencia alcista,
justifica la presión publicitaria y además la publicidad contribuye a incrementar la
tendencia (Datos extraídos del Valor Total de los Alimentos Comprados, en
millones de pesetas, MAPA, 1991. Cuadro, 6-1>.
Pirámides comparativas
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También se comparan estos resultados con los obtenidos en otros estudios:
En el estudio de Kotz se analizaron anuncios del sábado por la mañana y se
observó que se publicitan alimentos con alto contenido en grasa y/o azúcar, la
mayor¡a de los cuales tiene poco valor nutricional; las frutas y vegetales
prácticamente no existen en los anuncios <Kotz y coLA 994). La alimentación es
deficitaria en vegetales, frutas, cereales integrales, legumbres y excesiva en grasas,
en opinión de la American Public Health Association Resolution, (1993>, por lo cual
es indudable la falta de relación entre los mensajes que el público recibe y lo que
conviene que consuma.
Fig.,6-4bis. Pirámides comparativas.
1-Food Guide Pyramid. Fuente: US Department of Agriculture
2-Saturday Morning Pyramid. Fuente: Estudio de Kotz
3-Anuncios de alimentos. Fuente: Tabla BE
Al comparar la Food Cuide Pyramid (en ella los alimentos que se deben
consumir en una cantidad mayor están en la parte baje, y los que se deben
consumir con moderación en la cúspide, existiendo proporcionalidad entre área
ocupada y cantidad aconsejada para cada tipo de alimento), con la pirámide del
estudio de Kotz, (1993>, y con la pirámide de los resultados obtenidos en los
anuncios analizados en esa tesis <comparando grupos similares) se observa que
(Fig,6-4bis>, los anuncios se alejan en gran medida de las recomendaciones.
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Anuncios
El grupo más importante de los anuncios televisivos estudiados por Kotz
estuvo formado por: grasas, aceites y dulces, en total 50.3%. En nuestro estudio:
aceites, dulces y chocolates, refrescos o bebidas no alcohólicas, grasas animales,
pizza, representan en total el 21.11%
El grupo del pan, cereales, arroz y pasta representa en la pirámide de Kotz
el 43.4%, y en nuestro estudio el 4.26%.
Leche, queso y yogur representan el 4.5% para los anuncios del sábado,
mientras que en nuestro estudio los lácteos ocupan el 9.56%.
Los productos cárnicos incluyendo pescado, huevos, legumbres y frutos
secos nos dan un total de 19.26%, frente a 1,8%, para Kotz. (Datos extraídos de
la Cuadros, 6-1, 6-2 y de la Tabla B8>
Los resultados obtenidos en ambos estudios se alejan de las
recomendaciones (RDA>. Sería utópico pensar que los anuncios de alimentos
coincidieran con las RDA, pero, no se puede negar la influencia de la publicidad en
la modificación de los hábitos alimentarios, en consecuencia, de seguir alejándose
los anuncios de alimentos de las recomendaciones dietéticas, los resultados finales
podrían ser negativos para la salud. Quizás la industria alimentaria será consciente
de los riesgos que corren los consumidores y tratará de que los anuncios de
alimentos se acerquen a las recomendaciones, lo cual no debería ser tan difícil.
Todos somos consumidores y a largo plazo las consecuencias de una alimentación
inadecuada, puede revertir sobre la industria alimentaria y en caso de no ser los
publicistas responsables, la Administración deberla establecer más control.
Los anuncios de dietéticos representan un 1035% de las respuestas, el
elevado porcentaje ocupado por estos, muestran la importancia de ese mercado
que crece de forma alarmante de año en año. Según datos de 1981, en estados
Unidos se gastaron 10 billones de dólares anuales en productos y servicios
relacionados con la dieta. ‘20 millones de americanos están siguiendo una dieta
“seria’ en cualquier momento dado” (Toro y col., 1989)(Tabla B8>.
De todos los alimentos estudiados únicamente hay tres en los que los
anuncios superan en cantidad a los no anuncios y son los siguientes; los dietéticos
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(81 frente a 17)(pecO.001>, las bebidas alcohólicas (177 para los anuncios en
comparación con los 145 para los no anuncios>(p’c0.001) y las bebidas no
alcohólicas (102 frente a 54><p.cO.001>(Tabla F6)(Gráfica 19), corroborando la
gran presión que la industria alimentaria ejerce sobre estos productos. Sin embargo,
existen una serie de alimentos que tienen poca relevancia entre los anuncios, pero
a pesar de ello son populares, citemos como ejemplo, el pan, las verduras, las
frutas, los pescados (a pesar de tener un número elevado de anuncios, la mayoría
son anuncios de restaurantes que utilizan pescados>. Hay que advertir que de
seguir la publicidad ignorando ciertas clases de alimentos, podrían llegar a
desaparecer de nuestro entorno.
6.4.2.- Influencia del tipo de publicación
Los mensajes de alimentos dietéticos se dan casi exclusivamente en las
revistas y, de hecho, se observó una asociación positiva y significativa (p-c0.001>
entre que el mensaje incluyera o no, un producto dietético y el tipo de publicación
(Tabla A17,D7,8,9,19><Gráfica 20>. Es de señalar que las revistas semanales son
las que presentan un mayor número de mensajes de bebidas alcohólicas y no
alcohólicas (p-ecO.001>(Tabla D5,6,19>.
El alcohol sigue considerándose una bebida eminentemente masculina como
lo prueba el que aparezcan un mayor número de mensajes sobre este tema en las
revistas masculinas, sin embargo, cuando nos referimos a las bebidas no
alcohólicas el número de mensajes es menor que en el resto de revistas
(peco.001>(Tabla D5, D6>(Gráfica 21>.
En la Tabla Al 1, 69 se observa que tanto los mensajes como los anuncios
de bebidas alcohólicas, aún siendo más numerosos en las revistas, también lo son
en los periódicos y semanarios. Sin embargo, en el caso de las bebidas no
alcohólicas, éstas son más numerosas en las revistas, considerando únicamente,
tanto el total como los anuncios (Tabla A13, Bí 1>.
6.4.3.- Influencia del mes
En los mensajes de bebidas alcohólicas (p-cO.01>(Tabla A15>, como en los
anuncios <peco.0O1>(Tabla B21>, junio es el mes más prolífero. La influencia del
mes es similar en las bebidas no alcohólicas (Tabla A16, B22>.
6.4.4~- Espacio ocupado por los alimentos
El EOTE de los alimentos dietéticos en los anuncios es mayor que en las
comunicaciones no publicitarias (peco.00l>, lo mismo sucede con las bebidas
alcohólicas (p-cO.Ol> y no alcohólicas <p<O.OO1), también los lácteos (p<O.O5>
y los platos preparados (pecO.OOl> ocupan un mayor espacio en los anuncios
(Tabla E17).
6.5.- CLASES DE BEBIDAS ALCOHÓLICAS
Las bebidas alcohólicas no presentan una distribución homogénea, un dato
curioso que observamos en los mensa¡es analizados de bebidas alcohólicas es el
elevado número de ellos relacionados con el whisky (alrededor del 21.91%>, casi
tantos como los que citan el vino (vino de mesa y fino), aproximadamente el 29%
de las respuestas mientras que sólo un 3% citan la cerveza (Tabla Al 1 )(Gráfica
22>. Sin embargo el whisky adquiere una mayor importancia en los anuncios y se
coloca también en primer lugar con un 36.89% de las respuestas, seguido por el
vino con 16.57%, (vino de mesa y fino) y uno de los últimos lugares lo ocupa la
cerveza con un 3.2% de las respuestas (Tabla B9>(Gráfica 23>. Al revés de lo
observado en las tablas de consumo del Ministerio de Agricultura, Pesca y
Alimentación, en ellas el gasto en cerveza es superior al del vino <ver Cuadro, 6-1>.
El EOTE ocupado por los anuncios de bebidas alcohólicas es superior al no
publicitario (p-cO.01>(Tabla E17>.
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Los anuncios promueven el consumo de bebidas alcohólicas a pesar de que
las pautas encaminadas a mejorar la salud de la población aconsejan moderación
en su consumo (U.S. Senate, Dietary Goals for the United States, 1977; National
Research Council, 1989).
66.- CLASES DE BEBIDAS NO ALCOHÓLICAS
En los mensajes referidos a las bebidas no alcohólicas, más del 30% de las
respuestas están representadas por el café, seguidas por el agua (con gas y sin
gas> que es el centro de los mensajes en un 25% (Tabla A13>(Gráfica 24>.
La revista Cambio 16 del 10 de mayo de 1993, publicó una tabla del
‘Estudio General de Medios’ de 1992 con el siguiente titular; ¿que beben los
españoles?, en dicha tabla se observa que Coca Cola ocupa el primer puesto como
refresco de elección entre los españoles, consumido por lo menos una vez al mes,
seguido de cerca por los refrescos de naranja y limón, <no incluye vino de mesa ni
agua mineral>.
También en los anuncios que hemos analizado de bebidas no alcohólicas los
refrescos de caía junto con el agua <con gas y sin gas) figuran por igual en cabeza
con el 29.4% del total de respuestas estudiadas para ambos (Tabla B11>(Gráfica
43>-
En algunos casos parece existir alguna relación entre el número de mensajes
y el consumo de un determinado alimento o bebida, los anuncios de aguas
minerales” son numerosos y el consumo de dichas aguas aumenta año tras año,
63.347 millones de pesetas en 1991, frente a 57.207 en 1990 y a 49.583 en
1989 (Datos de Consumo, Ministerio de Agricultura, Pesca y Alimentación, 1992)
a pesar de no ofrecer generalmente <a no ser que sean mineromedicinales> ninguna
cualidad adicional respecto al agua del grifo. En ocasiones la publicidad le otorga
virtudes ‘casi milagrosas ‘
‘Eres agua’. ‘..eliminando toxinas,
- aleja la sensación de cansancio y
estimula tu relajación muscular’. Cambio
16, lunes 7 de junio de 1992
(Fig., 6- 5>.
Fig.,6-5
“España es e/país quemás creció en e/consumo de agua envasada desde 1988”.
(La Vanguardia, Domingo, 29 de marzo de 1992>(Fig., 6-6>.
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6.6.1.- Influencia del tpo de publicación
El tipo de publicación influye en el tipo de bebida; las bebidas alcohólicas se
asociaron a las revistas eminentemente masculinas, mientras que las no alcohólicas
se relacionaron con las revistas dedicadas a la mujer profesional (p-cO.O01)<Tabla
D5).
El espacio ocupado por los anuncios de bebidas no alcohólicas es superior
al EOTE no publicitario (psco.001>(Tabla E17> y dentro de las ellas, al comparar el
EOTE de bebidas refrescantes, las colas ocupan 7 veces más, en los anuncios, que
en los no anuncios (p.cO.001)(E21>. Parecidos resultados se obtienen con la
publicidad del agua sin gas (psco.0O1>(Tabla E21>. También al analizar el EOTE de
las bebidas alcohólicas para los anuncios vemos que es superior al no publicitario
(p’zO.O1) dato que debemos resaltar, debido a la influencia de la publicidad en los
hábitos alimentarios (Tabla El 7>.
6.7.- PAPEL DE LA PUBLICIDAD EN LA INTRODUCCIÓN DE NUEVOS
ALIMENTOS:
La mayor influencia de los medios de comunicación en la población es la que
se ejerce a través de la publicidad (Ortega y cols., 1992; Pozo y col., 1992;
Schiffman y col., 1991>. La publicidad emplea determinadas estrategias para
introducir un nuevo alimento (como los cereales> o incrementar el consumo de un
alimento estacional <como el caso de los helados>, para ello debe romper y cambiar
los hábitos y costumbres de la sociedad, como se aprecia en el siguiente articulo
aparecido en: El Mundo, viernes 3 de abril de 1992>(Fig.,6-7).
“Helados todo el año” “La Asociación Nacional de Fabricantes de Helados
asume uno de los retos más difíciles de la publicidad: romper los hábitos de
consumo de los ciudadanos respecto a un producto... ““e a Hay que conseguir que
la gente vea como necesario cosas que en principio no lo eran.~..” <Fig.,6-7).
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6.8.- BONDAD Y MALDAD DE DETERMINADOS ALIMENTOS:
Además del papel de la publicidad en la promoción del consumo de alimentos,
en ocasiones los anunciantes utilizan, puntualmente, la opinión pública para
mostrar lo que es bueno y lo que es malo, haciendo hincapié en un determinado
hecho que hizo mella en los consumidores en un momento dado, como sucedió con
las hamburguesas hace unos años. Las pobres hamburguesas gozan de una mala
prensa: lo bueno y selecto se asocia al marisco, y lo malo a las hamburguesas. El
anuncio de tabaco que se estudia, utiliza esas diferencias, categoriza a
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alimentos, otorgando a uno de ellos una categoría superior (las gambas>
equiparándolo al tabaco en cuanto a ser un producto de una gran calidad, en
oposición a las hamburguesas que son de una categoría inferior y de mala calidad.
En nuestra opinión ese tipo de mensajes es peligroso ya que crea o agranda
equívocos en materia nutricional, entre la población. (Fig.,6-8>-
11N0 HAN PEDIDO UNA HAMBURGUESA. ESTÁN ESPERANDO UNAS GAMBAS.
ABC, SEMANARIO, domingo 5 de enero de 1992 (Fig., 6-8>.
Fig,6-8.
6.9.- IMPORTANCIA DEL CONTENIDO NUTRICIONAL DE LOS MENSAJES
Los mensajes que refieren alguna propiedad nutricional representan el 28.4 %
del total estudiado (p <0.001 >(Tabla 420> y en el caso de los anuncios, el 24.09%
poseen contenido nutricional (p-scO.001>(Tabla 816>. Eso nos muestra la
importancia que tiene la nutrición para los consumidores y cómo los publicistas la
utilizan en sus anuncios (Guillén y col., 1993; Richardson, 1991; Stare y col.,
1985>. En opinión de Wallacky col., (1992), más del 31% de los anuncios tenían
un mensaje de salud. Los investigadores Lord y cols., encontraron en 1987 y
1989, que menos del 20% de los anuncios poseían contenido nutricional, sin
embargo, los datos publicados por Hickman y cols., en 1993, muestran que más
del 50% de los anuncios poseían contenido nutricional. La posible discrepancia
entre los resultados de los dos primeros autores puede ser debida en opinión de
Hickman y cols., (1993>, a que los primeros analizaron diversas publicaciones
(incluyendo revistas femeninas y masculinas), a diferencia de la última autora que
empleó exclusivamente revistas femeninas, y como hemos visto, el número de
anuncios es mayor en las publicaciones femeninas (Tabla D4>. Sin embargo, en el
estudio de Ortega, (1993>, únicamente en un 7,7% de los casos se habla de
contenido de nutrientes de los alimentos anunciados, pero hemos de tener en
cuenta que este estudio se analizan anuncios televisivos dirigidos a la población
infantil y quizás el público infantil no sea el más preocupado por la salud o la
nutrición, realidad conocida por los publicistas.
La relación de la salud con la nutrición es conocida desde hace siglos, ya
Cervantes expresó por boca de Don Quijote que la salud de todo el cuerpo se
fragua en la oficina del estómago”. Actualmente dicha relación es aceptada por
diversos autores: Carreras (1993>; Diaz Yubero (1990>; Flyn y col., (1991>; García
Vargas (1990>; Mathers (1991>; Morava (1992>; Stare (1988); Varela (1993>.
El EOTE de los mensajes que utilizan algún término nutricional, publicitarios
y no publicitarios, es similar (NS>(Tabla E26>. Sin embargo el EQIE utilizado en los
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anuncios que utilizan algún término nutricional es superior al EOTE de los que no
utilizan término nutricional (p<0.001>(Tabla E25>.
Desde el punto de vista científico, los problemas nutricionales más












6.10.- MENSAJES RELACIONADOS CON LA ALIMENTACIÓN Y LA SALUD
Todos los temas de salud mencionados anteriormente se han hallado en los
mensajes relacionados con la salud que se han estudiado. Los problemas
relacionados con el adelgazamiento ocupan un lugar importante ya que el primer
puesto está ocupado por la problemática de/a figura: 36.31% de las respuestas
(adelgazamiento 16.45% + obesidad 5.9% + sobrepeso 3.72% + anorexia
1.08% + celulitis 8.54% + bulimia 0.62~/o>, las enfermedades cardiovasculares
representan un 4.81% y la hi»ertensión un 2.48%. Hemos de destacar que el
estreñimiento ocupa un 5.12% de las respuestas (p-CO.OOl) <Tabla A22,23)
(Gráfica 26), lo que pone de relieve el interés del tema. La problemática de la figura
aumenta en los anuncios ya que este tema es abordado por el 65.39% de los
anuncios de salud (adelgazamiento 30.33% + obesidad 8.53% + sobrepeso
6.16% + anorexia 0% + celulitis 20.37% + bulimia 0%> (Tabla B20> <Gráfica
27>.
6.10. 1.- Influencia del tipo de publicación
Las diferencias entre medios fueron significativas: los periódicos presentaron
una media de 1.09 mensajes de salud y/o belleza por ejemplar, las revistas 3.32
y los semanarios 1.25 respectivamente por ejemplar (pcO.0O1) (Tabla D13>. Los
mensajes de salud y/o belleza fueron superiores en las revistas dedicadas a la mujer
profesional. Y parece ser que los hombres están menos preocupados por la salud
ya que la cantidad de mensajes es menor en las revista masculinas <pc0.001)
(Tabla Dl 5), lo que concuerda con la opinión general de que las mujeres están más
interesadas por los temas de salud (Food Marketing Institute, 1986; Hertzeler,
1983; Lambert-Lagacé, 1983; Schafer y cols., 1981; Wellman, 1990>. También
fueron más numerosos en las revistas que en los periódicos y semanarios
(p-cO.001> (Tabla D13>, y los días en los que aparecieron con mayor frecuencia
fueron los lunes, viernes y domingos <p-cO.OO1> <Tabla D16).
6.10.2.- Influencia del mes
La distribución de los mensajes y de los anuncios de salud en función del
mes no fue homogénea (p-CO.OO1> (Tabla A23, B20>.
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Una idea muy extendida, en ocasiones contravertida <Stare, 1985), es la
relación de la alimentación con la prevención de determinadas enfermedades
(Linder, 1988; Mathers, 1991>, como vemos en el artículo siguiente:
cE! 35 por 100 de los tumores podrían prevenirsecon una alimentaciónmás
sana>, publicado en el periódico <ABC>, jueves 7 de mayo de 1992. En él se
trata de concienciar a la sociedad sobre el problema del cáncer y la influencia de
la alimentación en la incidencia de dicha enfermedad (Fig. 6-10>.
ABC DE LA SANIDAD RaleeS ~-5-e2 355fl-e SIse? ABCDELXSANIDAD -
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Fig., 6-10.
Nuevos alimen tos creados en el laboratoriopueden prevenirenfermedadesce p>
(<Tribuna>, 13 de abril de 1992>. Dicho artículo refuerza la opinión general de
que los alimentos pueden prevenir enfermedades (Fig. 6-11>.




Tras la batalla contra el tabaco y la obesidad, los norteamericanos se han lan-
zado a otra nueva cruzada en favor de la salud pública. La salida al mercado
de huevos sin colesterol ha despenado el interés de los consumidores enemi-
gos de las grasas, y el temor de los expertos, que prevén que con este nuevo
alimento se produzca un desequilibrio en la dieta occidental. En España, va-
ríos equipos de científicos investigan la obtención de un queso de cabra sin
colesterol y de carnes sin grasas que podrían prevenir muchas enfermedades
cardiovasculares o la arteriosclerosis.
u FERNANDO COIINEN ROSs,r4jVA URANELL (Washington)
de consumir
hnientos sin grasa ml co-L esterol, diseñados pararevenir las cesrermedadesardiovasculares o la arte-
riosclerosis. se ha hecho realidad
iras la reciente comercialización
en Estados Unidos de los huevos
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sin colesterol. El invento, que ha
despenado una eran ezpectadón
entre los consumsdores norteame-
ricanos, ha sido bautizado con el
curioso nombre de simply eggs
(simplemente huevos).
La aparición de este alimento,
no dañino para la salud, ha revo-
lucionado el competitivo mercado
americano y ha provocado que en
Wall Street se disparen al alza las
acciones de la empresa Michael
Foods Inc., de Minneapolis. po-
seedora de esta patente comercial
millonada. Seas promotores asegu-
ran que los huevos poseen todo lo
que tienen que tener. Sus propie-
dades no han -sido alteradas y sa-
ben-igual que los puestos por una
gallina de granja. -
Según ha declarado Mart Wlrs
mart, portavoz de esta empresa
americana, set nuevo producto se
elabora con un proceso químico
comp/e/o que separa efe yema dc la
cias-ay elimina el80 por 100 del co-
testes-ob Wismart también afsrrna
que estos huevos conservan todas
las proteínas y !as vitaminas de los
modelos origirales. Los denotas-
nados simply eggs pueden utilizar-
se para hacer mayonesa, souftés,
pasta, flan, tortilla, huevos revuele
tos, helados o batidos. La única
excepción culinaria es el tradicio-
nal huevo frito, ya que el huevo
sin colesterol se vende como una
mezcla líquida embotellada en
cartones.
lEtiÉt ¿Cómo se consigue supri-
mir el colesterol? Una máquina
casca los huevos y separa automá-
ticamente la clara de la yema- Esta
última pasa a una centrifugadora
que contiene un producto qulmí-
co. la beta cyclodextt-ina (BDC),
un derivado de la harina del man
que absorbe el colesterol Ya cen-
trifugada, la yema se vuelve a unir
a la clara y en otra centrifugadora
se pasteuriza la mezcla. Finatmen-
te, el liquido resultante se empa--
queta para su comercialización.
Los procesos de investigación
han avanzado de tal manera que la
técnica aplicada para fabricar es-
tos huevos cambien puede ser uti-
lizada para la obtención de otros
alimentos curativos. Cienlificos
americanos, japoneses y australia-
nos estñn buscando una fórmula
para conseguir carnes y pescados
con bajos indices de grasa que
puedan prevenir las enfermedades
coronarlas o la arteriosclerosis.
A estos estudios se unen otros
trabajos para mejorar el ganado
vacuno y porcino. La asociación
que representa a la industria cár-
nica norteamericana señala que
los ganaderos han logrado crear
una nueva generación de animales
ligeros; especialmente el cerdo,
cuya carne contiene un St pór lOO
menos de grasas que hace unos
años. También se han podido re-
Hg. 6-1 1~
e,
cose-e r e It
kwutda. Cus/ls-nno Santa-Maria trata de obtene, un queso sic oreja sin grasa ase/maL
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Si los medios de comunicación contribuyen a formar la opinión de la
sociedad, no es de extrañar Ja confusión existente ya que incluso una revista que
podríamos catalogar como seria publica artículos como el que mostramos a
continuación: -cProtégetea fondo>, <Elle>, mayo de 1992 (Fig. 6-12>.
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En él se expone tal colección de disparates y tecnicismos, que la única
conclusión que puede sacar un lector medianamente informado es que todo lo que
come es malo y que los fritos son muy peligrosos, ya que dice textualmente:
<evita al máximo los alimentos fritos.e. >, y continúa diciendo que los aditivos,
exceptuando unos pocos y algunos mal escritos, son tóxicos y por lo tanto hay que
evitarlos. <Medicamentos, fármacos y aditivoss,.. >,dice; por lo que se supone que
deben ser diferentes los medicamentos de los fármacos (?>. 1AhI también deben
evitarsedeterminados medicamentos: <evita ingerirfármacos antiinflamatorios. e.>
Los consejos que se dan en esa revista pueden llegar a ser peligrosos y, desde
luego, no pueden ser catalogados como formativos.
Fig. 6-12
El catedrático de ginecología de la Facul-
tad de Medicina de la Universidad de So-
amaneo. Juan Luis Lanchares Pérez, y la
doctora Carmen López Boso sor, dos pío-
neTOS en la investigación y en el trata-
miento de lo menopausia en España- Co-
neenzaron en 1934 y su equipo ha aten-
dido a más de 45~ muieres. Ambos es-
tán de acuerdo con Gernaine Creer en
que a edad del ciisSraier¡O es un cambio
del que la muier debe salir enriquecida
ti-lay que vencer tos tabúes que han con-
siderado a lo hembra sólo en su faceta re-
productoras La diferencia que mantie-
nen con lo autora es que no rechazan el
tratamiento con hormonas naturales-
~Las hormonas son necesarias para to-
das las mujeres?
Rotundamente no. Solamente para aque-
llas que tienen un proceso de descalcite-
caciórí importante de los huesos y aque-
llas que presentan factores de riesgo
como llevar una vida sedentaria, ser de
baja estatura y de poco peso. Algunas no
pueden tomar hormonas porque su sin-
tornatologia no lo requiere, otras porque
su salud no lo permite
¿Qué ventajas aportan las hormonas!
Ayudan al mantenimiento de la masa
ósea, disminuyen el riesgo de osteoporo-
sis. lubrifican lo vagina y mejoran la cali-
dad del coito, mantienen el epitelio vagi-
nal y disminuyen el riesgo de infarto.
Nuestras abuelas superaban el climate-
rio sin ayudas de una torma natural.
Si. pero entonces la mujer tenia la meno-
pausia al final de su vida. Ahora es más
longeva ydesarrolla una actividad más in-
tenso. No se trata de crear el mito de lo
eterna uventud sino de mantener a ca-
lidad de vida hasta la vejez y de llegar a
cita con menos riesgo de fracturas óseas
y de dolor en las articulacIOnes.
¿Qué opinión os merecen libros como
El cambio?
Es bueno que se den alternativas para
que las mujeres puedan escoger, pero sin
demagogias- Hay que pregunlarse: ¿tu
experiencia me evita realmente los dolo-
res y fracturas de huesos?
¿Cuál es vuestro tratamiento?
Primero se le hace a lo mujer un estudio
clinico. Se observa el nivel de calcifica-
ción de sus huesos, se le realiza una ci-
totOgia, una coiposcopia y una mamogra-
tía. Un sexólogo le hace un test sexológi-
co y le inforrnasObcLallernativas sexuo-
lVSr- QtÑ,ues, silo necesita, se i&pone un
tratamiento hormonal: sí no, E~sto con
seguir una dieto y un régimen de ~da
lana- Deben dejat de fumar/limitar el
•consumo de caté, de té, de alcohol y de
grasas animales a exápción de los pese
cadosíSe recorriendo evitar pasteles y
sjlsas, utilizar aceites vegetales y CorSiez
tea-neto. pollo0i IflJtaSy serdorflTiodoli
ros, pastas y íegumbresY~que incre-
mentar el consumo delácteos y realizar
ejercicio físico, el más recomendable es
la ~mnasia-demovimientos lentos.
<Hormonas ¿ sf0 no?>
Para el tratamiento de la
menopausia recomienda seguir
una dieta y un régimen de vida
sano~. Se aconseja evitar
pasteles, salsas.. <Dunia>,




marzo de 1992.(Fig. 6-
14) -
Y tan serena... En esa
dieta se recomienda:




cucharadíta de miel cada
día antes de irse a la
cama. Ayuda a subir el
En el capitulo de El cambio titulado El
tratamiento: Alternativa’, Germaine
Creer ofrece una serie de consejos para
llegar y vivir el periodo climatérico en
las mejores condiciones posibles.
• la mejor manera de llegar al
climaterio es estar en buena forma
fisica. Conviene empezar a tomar
precauciones antes deque llegue el
momento de la retirada de la
menstnjaeión. Hay que coger ventaja.
una vida sana desde jóvenes favorece el
proceso de cambios
.
e Hay que evitar la ad¡cción~l tabaco
al ¡I&1,ol al calé Val té
. Se tiebéit5omet-de un mod& sano yt
equilibrado, evitar las o-asas animales e
inggrirfnztas y verduras. Hay que
contzoIateIn¡vel-de-colesteroF~
• ~jagua es uno de los remedios
naturales de purificación corporal más
antíguos que se conocen. Hay que tornat
gran cantidad, a ser posible mineral o
filtiiaá:tdtiviene ayunar un día a la
semana y beber solamente agua.
• Ná1i tiátásiiiei,tbibt hijñósEj,
magnéticos muy aptos para superar los
problemas psicológicos y fisicos de la
menopausia. La hipnosis puede
favorecer la propia producción de
hormonas y evitar la ansiedad, el estrés
y los malos hábitos. Y. sobre todo, los
sofocos muy propios de la edad.
• El yoga y la meditación ayudan a
relajarse, a soportar mejor los dolores y
a buscar en el interior la tuerza
necesaria para renovarse. - - -
•tsrbuéiio toijiar ueia ¿scñbta~If~ de
mierRdí dfa~ antes-de irse a la cama.
Ayuda a subir el nivel de azúcar
cias-sangre y a evitar los jpolestos
despertar~~pou~~Jtos.
• Conviene darse baños Ji agsaa
caliente y mezclarlos con rociadas de
agua tria. Después del baño se debe
descansar en uIt cuarto pequeño con
una almohada debajo de la espalda y con
el convencimiento de que los problemas
pueden ser vencidos, flegar a una
relajación total. Repitete con frecuencia:
estoy calmada y relajada, me
siento feliz; y cogerás confianza en ti.
nivel de azúcar en la sangre
y evitar los molestos despertarespor sobresaltos.. es>
HORMONAS ¿SI O NO?
VIVIR UNA MENOPAUSIA SERENA
Fig. 6-14
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Creemos que el sobresalto lo tendrá cuando vaya al dentista y vea que su
incidencia de caries ha aumentado considerablemente, si se va directamente a la
cama después de tomar la miel sin antes lavarse los dientes. Un gran número de
regímenes recomiendan ayunar un día a la semana y hoy se sabe que si se lleva
una alimentación equilibrada no hay necesidad de pasar hambre un dia a la semana.
Las recomendaciones de las
D¡etary Guidelines for Americans
(1990> pueden servirnosde orientación
respecto a las pautas realmente útiles
en la mejora nutricional de la
población. Estas pautas establecen
como prioridades:
-Comer variedad de alimentos.
-Mantener un peso saludable.
-Escoger una dieta baja en grasa,
saturada y colesterol.
-Escoger una dieta rica en vegetales,
frutas y cereales.
-Utilizar el azúcar con moderación.
-Utilizar la sal con moderación.
-Si se bebe alcohol,1~ hacerlo con
moderación <Fig. 6-1 5>.
r
Nutrítion and Vaur I-iealth:
Dietary Gu¡del¡nes
br Amer¡cans --
rl ri Eat a var¡ety[ of foods pago 5
e e
F9 tlaintoin healthy
1rQ~J weight pagO 8
r ~ Choose a diet
3~L¶~j ¡0W iii fat, saturated1 1 fat5and cholesterol
r~flaa
t pogo13
ra~ -~ CÑ Chooseadiet[7]vegetables.
<rQr -and grain pr9ducts
r -
18<
- r-. 1 WI Usesugorsonly e
Vi moderabant J
~ c~asr~s page2l
rq Use salt and sodium[rl Vf1~ anly in moderation
~fl«orrV pago 23
a M If you drink alcohollc9 beverages, do soinmoderotion pago 25
Therd Edetron. 1990
US DeportrnentofAgrlcullure -
U 5 Deportrmonf of t-leolth ond Humor, Services
Fig. 6-15.
La alimentación conjunta realizada en el hogar y fuera del hogar por la media
de los españoles se estima deficitaria en carbohidratos asimilables, fibra alimentaria
y zinc. La alimentación media realizada en los hogares solamente es suficiente para
cubrir las necesidades de gran parte de los nutrientes, pero además de los que se
han mencionado para la alimentación total, quedan por debajo de las
recomendaciones el calcio, el magnesio, la niacina, la energía, vitamina 81 y el
hierro justo al límite. La energía proveniente de las grasas es superior a las
recomendaciones y en el caso de los carbohidratos es inferior a las mismas.
<Ministerio de APyA, 1991; Ortega y cols., 1994; Requejo y cols., 1994) (Cuadro,
6-4>.
Evolución del Aporte Calórico de los Macronutrientes
Cuadro,6-4. Fuente: datos Panel MAPA.
6.10.4.- Desnutrición:
En la revista <Tiempo> del 16 de marzo de 1992. aparece el siguiente
titular: <La cuarta parte de/mundo padece graves problemas de desnutrición>
<Fig. 6-16).
Proteínas Carbohidratos Grasas
1987 14,0 39,2 46,7
1988 14,9 39,1 46,1
1989 14,9 38,9 46,2
1990 15,0 39,2 45,8
RDA 15,0 55,0 30,0
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SALaN ALIMENTARIA
LA CUARTA PARTE DEL MUNDO PADECE
GRAVES PROBLEMAS DE NUTRICION
Alimentaria acogera la presenfocian de la Declaracion de
Barcelona sobre los derechos alimentarios del hombre
U~IUQUE AWT
E L Sajón Internacionalde la Alimentación,poptilatfliente conoci-
do como Alimentaria, forma
parte junto con Anuga (Co-
jonia) y Sial (París) de la
cumbre de certámenes feria-
les del sector de la aUmenta.
ción en el mundo. En esta su
novena edición, la feria sc
presenta Como el primer exa-
men del nuevo sistema de
comercio mundial alimenta-
rio antes dc la puesta en
marcha del Mercado Unico
europeo de 19Q3.
IROHWTEcWCA
Tkztomiztadón: Salón loternaciona 1 para la Alimentación,
Alimentaria 92.
Fechas: Del Y al 12 de maz~o.
Lagar’~ Recinto ferial de Montjuich.
Edición: Novena.
Superficie: 78.000 metros cuadrados flecos.
Expositores: 2.500.
Países: Sesenta.
Presidente del salón: Usis M! Sastre.
Organiza: Prosema y Feria de Barcelona.
como contradictoria: «Un 10
por 100 deJa población mun-
dial vive en condiciones cró-
nicas de hambre y un poteen-
tale superior padece graves
problemas de nutrición Para-
dójicamente, y según los ex-
penos, nuestro ¡aneto es Ca-
paz degenerar ¿~s,rcunossu-
ficientes paro alimentar a tel-
dos sus habitantes..
El derecho elemental a
que todo ser humano tenga
acceso, desde su nacimiento,
a una alimentación suficien-
te parece diluirse ante esta
dramática realidad. Pese a
ello, «la Tierra tiene la capa-
cidad suficiente pan. abaste-
cer dignamente a su pobla-
ción, siemprey cuando se eje-
cuten políticas productivas y
distributivas m4s racionales y
justas.. Según los expertos,
una de las causas más tmpor-
cantes del hambre es la falta
de disponibilidad de los ali-
mentes que genera el pla-
neta.
Pero además de la Decla-
ración de Barcelona, el Salón
dc la Atn’-,.. - -
Hg. 6-16.
En el período que hemos analizado, se encuentran un gran número de
anuncios solicitando ayudas económicas para paliar los problemas de hambre y
desnutrición en el Tercer Mundo. Estos representan casí el 8.93%
respuestas en los mensajes relacionados con la salud analizados, y en el caso de
los anuncios abarca el 13.74 de las respuestas <Tabla A22,23, B19).
6.10.5.- Alcoholismo:
La influencia del alcohol en los accidentes es algo que nadie osa discutir. Las
compañías de seguros se niegan a asegurar a los jóvenes o incrementan las cuotas
de manera desorbitada y, sin embargo, hasta hace relativamente muy poco, los
medios de comunicación no reflejaban la importancia del alcohol en los accidentes,
de las
principalmente de los jóvenes. La población es consciente de la venta de alcohol
a los menores sin ningún control. Sin embargo, no es un tema que se critique
desde los MCS. ¿Será porque en ellos hay mucha publicidad de alcohol? ¿Que
poder de influencia tiene la publicidad en el consumo de alcohol? Creemos que
debe tenerla, pues sino no se explicaría la gran cantidad de anuncios de bebidas
alcohólicas que aparecen en la prensa, ocupando el 23.60% del total de respuestas
de alimentos y bebidas (pcO.OO1) (Tabla B8>.
El consumo de alcohol es muy elevado. Además, la edad de inicio en el
consumo de bebidas alcohólicas está adelantándose, lo que implica una serie de
riesgos adicionales para la salud, desde problemas hepáticos a déficits nutricionales
<Ecers, 1990>.
Un mito del alcohol es su poder de atracción, diversión y sofisticación. La
publicidad nos sugiere que la gente se vuelve más lista, ingeniosa, sofisticada y
sexy cuando bebe (Polivyy col., 1992). Los reclamos publicitarios utilizados en los
anuncios de alcohol son muy variados (Fig. 6-17, 6-l7bis, 6-l7bis’>.
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CUANDO UN WHISKY SE IMPONE...










• a-a— j=— —
1.
‘— ~ ~&~-0Ñt~ -~ ~
t- ~¾~«j «VSI - --
~- -‘ -












Fig. 6.17b¡s’. cDunia>., Diciembre, 1995.
-En la actualidad, los medios de comunicación
empiezan a mostrar la importancia del alcohol en
los accidentes de tráfico. A continuación
mostramos varios ejemplos:
La revista <Tiempo> del 29 de marzo de
1993 habla del Alcoholismo juvenil, y dice
textualmente: <Fig. 6-18). <Todos los años
fallecen 70.000 jóvenes por causa del alcohol, y
la bebida esta implicada en una tercera parte de
los accidentes de tráfico y en una cuarta parte de
los accidentes laborales. En España se consumen
más de 15 litros de alcohol puro por habitante y
año. Uno de cada cuatro jóvenes que esté con
una cerveza acabará siendo irremediablemente
alcohólico. Entre el País Vasco y la Rioja hay más
bares que en toda la Comunidad Europea>
Fig. 6-7$
En la revista <Tiempo> del 5 de abril de
1993 dice: <elalcohol está relacionado con más de
2.000 muertos y XL 000 heridos por accidentes de
tráfico cada año en España.
Conducir después de haber bebido alguna copa de
más es la primera causa de muerte de jóvenes entre




El Plan Nacional sobre
Drogas ha llamado la aten-
ción sobre la gravedad del
alcoholismojuvenil en nues-
tro país. Todos los años fa-
llecen 10.000 jóvenes por
causa del alcohol (por dro-
gas ilegales fallecieron 805
en 1992), y la bebida está
implicada en una tercera
parte de los accidentes de
tráfico y en una cuartaparte
de los accidentes laborales.
Un 36 por 100 de losjóve-
nes europeos ha tenido ya
contacto con el alcohol antes
de los llaños,ylaedadme-
dia de la primera borrachera
se sitúa en los 13. En Espa-
ña se consumen más de 15
litros de alcohol puro por ha-
bitante y año. Uno de cada
cuatro jóvenes que esté con
una cerveza acabará siendo
irremediablemente alcohóli-
co. Entre el País Vasco y la
Rioja hay más bares que en
toda laComunidad Europea.
Alcohol al volante
El alcohol está relacionado
con más dc 2.000 muertos y
¡ 30.000 heridos por acciden-
tes de tráfico cada año en Es-
paña. En realidad, las esta-
dísticas demuestran macha-
conamente que más de la
mitad de los accidentes de
¡ automóviL tienen su explica-
ción en el triángulo fatídico
dejóvenes-alcohol-fin de se-
mana. Y de ese hecho hay
que recoger la escalofriante
realidad: conducir después
de haber bebido alguna copa
de más es la primera causa
de muerte de jóvenes entre
los 18 y 30 años. La única
plaga que trae el consumo
abusivo del alcohol no es el
alcoholismo, hay, también,
efectos malignos más direc-
tos. Merece una reflexión.
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En la revista <Tiempo> del 4 de enero de 1.993 leemos que <el hombre
bebe menos conforme aumenta su nivel educativo, las mujeres beben más según
aumenta su instrucción>. <Los jóvenes cada vez consumen menos vino y más
cerveza y bebidas destiladas>.
<El consumo de alcohol provocó casi cuatro mil accidentes de circulación
el año pasado...> <El Mundo>, 4 de junio de 1992 (Fig. 6-20).
Conductores que superaban la tasa de alcoholemia provocaron 3.739 accidentes en los que
hubo 264 muertos y 5.968 heridos — Les limites de alcoh¿l en sangre en España son altos
EL ALCOHOL Y LOS ACCIDENTES
Aeeldenles en los cuales una o varias peesonas~~lteadas se eneontraban halo los efectos det alcohoL Las gibas son tutailvas al
ness.podulnsduf.Étlnndonffi.n.ydlasfrstI..o.
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El consumo de alcohol provocó casi cuatro
mil accidentes de circulación el año pasado











MAOSII) Una de las principa-
ies rau-as ds. reí dsntes de cir-
cuta chin .n Espan ¡rs Li eonduc-
<tesis Is 5555 te” sta.sns,’ del alcohol.
Ss’li’a.n.lptse dci uñís. se pro-
dujeron ‘ fi) íiíjdrntea (Oii Un
h¡il’inii. ds. ‘<54 m tuertos una
cifra dr hrrtdíis qur cts’ tteg~t
ita Sí15 nial
Lis trío- tiunserí,-. stueserefle-
jan cii esti tugutíre estaidíslica
el;ibor.id ¡ por la Dirección Gen~-
rut de Tráfaco. que acre fieren
unieantea’tC ¿a tuis accidentee en
tite qLíe utiil u ¡tilia pclvsinlts
impí ic¿ad.is se e nconír;uh,,n bajo
li’seiuzctos dcl atcusttuSlí. lt¿tl,laua
por sí
Todas ¿te drusg’íri lienen algún
dcci., sobre el etsnductíír. pero
es el alcohol el que más clara
y rápidamente afecta a! Sistema
nervioso de quien lo consume.
produeiendcs un estado de eufo-
cia que hace ser tas cosas de otra
manera y isa que ca sisas impon-
ante y peligroso. tana dismunu-
e¡ísn nhstaible de tos reflejos, que
tu persona afectad-a asimita como
un auflientís de su capacidad de
petcepeiÉsn 5 rcaccíu,n.
El alcohol multiplica la senas-
clisas de seguridad e percepción
det essnductíír. justo tú contrario
de lo que rcatmente ocurre.
quien eMa bajo sus cíceros se
siente un rittipatui. uní c~cctente
conductíír que es capaz dc ir:u la
deprisa y seguro qui¿ ;os denás.
Lía estadísticas teflejauí que
durante loa fines de su’mana y
días Sestivos se. prod--~lnta ntos
u más accidentes que durante el
resto de la semana.
los jovenes son los principales
protagonistas de citas carnice-
rías, que por las noches alcanzan
ssa punto álgido. lns efectivos de
la DOY multiplican sus actoado-
nes realizando controles de alco-
holemia en los alrededores dc los
centros de ocio durante 10% fules
de semana, pero no dan a basto
en su tarea prevefltiva-
Pero hay un problema que
queda por resotvcry que et nuevo
Reglamento de Circulación
—que entra en vigor el prásinso
día 15— no soluciona. La taso
nsáxima pennitida de alcohol en
sangre (0.8 grAitro) no afecta por
gual a todas las personas.
Hay conductores que después
de sometense al control de aleo.
hotemia no superan tos 0.5 grli-
¡ro. por loe que están dentro de
—lo legal— y que sin embargo
nIucatran claros sintotnas de
embriaguct Son personas que no
-ateinsitan cl alcohol con !aciti&ad.
y una simple —caña» de cerveca
alíen notablemente sus respues-
tas sensoriales. Tal vez deberia
dc servir de ejenapto ta legislación
de algunos paises europeos en loa
que la lasa permitida es cero.
Con el nuevo Reglamento sIc
Circulación, la lasa limite se
mantiene en 0.8 para conducto-
res dc turismo, 0.5 para camiones
de más dc 3.500 kilos y le rebaja
a 0,3 a conductores de autobuses.
servicios púhlicoa. transpone de
escolares, tersicasta de urgencia,




En el periódico El País aparece una publicación del Ministerio de Sanidad con
el título “Alcohol: mito y realidad”. Dicha publicación es a nuestro juicio poco clara
para poder alcanzar un impacto útil como seria necesario y deseado y muestra la
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Las enfermedades cardiovasculares son la primera causa de mortalidad en
los paises occidentales. Dentro de los mensajes de salud, las enfermedades
cardiovasculares ocupan uno de los principales lugares (excluyendo los mensajes
relacionados con la figura) con un 4.81%, que juntamente con otro factor de riesgo
como la hipertensión, 2.48%, representan el casi
el 7% de las respuestas (p<O.OO1) (Tabla
A22,23).
<Síndrome sueco y síndrome finlandés>
<ABC>, martes 4 de febrero de 1992 (Hg. 6-
22>.
Curioso comentario periodístico acerca de
una investigación llevada a cabo por
investigadores de la Universidad de Lund
(Suecia). Demuestran que en la prevención de las
enfermedades no todo es la dieta y un régimen de
vida higiénico: también influyen otros factores.
Existen en la actualidad
contradictorias:
dos tendencias
Por un lado asistimos a la
proliferacián de recetas y anuncios de alimentos
con alto contenido en grasa saturada y colesterol.
Por otra parte, mensajes que trasmiten la
preocupación por evitar enfermedades
cardiovasculares.
SÍNDROME SUECO Y SÍNDROME
FINLANO ES
tas mentiras de los potibeos rsosjndsg-
nan,- las verdades-de los csentífacos
de la salud dos Nenas, de perplejidad o aher-
nativamente>tide sumen en el miedo o en el7,’~’~ ai*dO miando nos alertan so-
tire alimentos o costianstres que antes erares
saludables o inocuas y que ahora pueden ser
urs factor de riesgo Ituisinceute pasa nuestro Or-
ganisrno; en el rencor, miando nuevs verda-
des -provisionales- quitan la sanción de peli-
grosos a hábitos o alimentos de que nos he-
mes venido privando durante años.
En estos dias los pescados congelados y
los ahumados tiarel sido puestos en entredicho
por tas investigedones de la Universidad de
Luid (Suecia>. En octubre pasado, el Infosisie
realizado en Finlandia sobre riesgos en enler-
mediados cardiovasculares cenaba do estupe-
facción los ambientes cientílas. Seiscientos
diezejeoStis-ostde urCpronsedio ce cincuenta
años. fueron soméfidos durante cinco años
—de 1975 a 1980— sun tratamiento dietético
y a un régimen de Vida higiénico, bajo Vigilan-
da n,éCu¿a, paca corregir los anos índices de
hipertensión y de tsipercelestéotemia. Al cabo
de cinco años se lea levantaron las prescrip-
dones, poro siguieron bajo vigilancia durante
otros diez años más. Entretanto, otro grupo
de seiscientas doce personas, de caracteristi-
cas y situación parecidas al anterior, fue lo-
mado como grupo testimonial eluivalente. sin
tratamiento médico. Al cabo de tos quiesce
años, al contrastar los resultados en uno y
otrO grupo, se vio que la mortalidad global fue
mayor en el grupo experimental que en el
grupo que servia de contraste- Incluso. las
eátdiopiatias isquémicas causaron sesenta y
siete fallecimientos en el grupo —tratado.
mientras que en el grupo -testigo, sólo se
registraron cuarenta y seis muertes.
Los comentarios cientiticos sobte el experi-
mento finlandés coinciden en aLmiar que el
efecto beneficioso de ¡ca consejos dietéticos
y los relativos a actividad lisica. al consumo
do alcohol y de tabaco., quedan fuera de
toda duda, pero que a la vez parecen ha-
berse producido electos .deletéreos- difíciles
de tocatrear y de combalir.
Yo creo que los efectos deletéreos son tun-
dan,entalmente psicológicos: la depresión, el
miedo, la obsesión e incluso la agresividad
que se pueden desarrollar en un ser humano
que está siendo sometido a medidas de vigi-
lancia constante- A este ser humano para co-
rregirte tos factores de riesgo le ¡tan empo-
brecido notablemente la calidad de la Vida
en muchos casos le han cambiado el carác-
ter. Los factores de riesgo son sólo taetoro,
de riesgo: no hay que asustar a la gente, pon
que tal vez los electos deletéreos se atenúe
Fig. 6-22
Uno de los problemas dietéticos actuales es eJ consumo excesivo de grasas
saturadas (Moreiras y cols., 1990; Ortega y cols. 1994,1995; Requejo y cols.,
1994>, y al analizar las dietas objeto de este estudio, se encuentra en diversas
ocasiones un contenido excesivo de lípidos en un gran número de recetas. Así
ocurre en el ejemplo siguiente, en el que realizamos un análisis cuantitativo del
menú aparecido en la revista <ELLE>, mayo de 1992.
Mantequilla: 52.5 gr por comensal proporcionan 393 kcal. Nata: 110 grper
capita que equivalen a 492 kcal. En total: 393 + 492 = 885 kcal, más el
contenido de aceite que no se ha contabilizado, Jo que en conjunto representaría
aproximadamente unas 1000 kcal. provenientes de las grasas. Dado que las
recomendaciones dietéticas aconsejan que de un 30 a un 40% del total calórico
debe provenir de las grasas, una ingesta diaria de unas 2.000 kcal. implicaría un
consumo graso diario de 600 a 700 kcal diarias en total, y ese menó sobrepasa en
tan sólo una comida el total diario recomendado.
En el estudio de esta receta y en otras, se observa como datos de interés el
alto contenido en nata y mantequilla que aparece de manera usual en muchos de
los platos que se publican en las revistas, tanto las dirigidas a la mujer profesional
como las que tienen como destinataria al ama de casa. Suponemos que este
aumento de grasas lácteas en detrimento de nuestra grasa culinaria más usual,
como es el aceite de oliva y/o aceites vegetales (girasol, maíz....>, tiene su origen
en que se utilizan recetas en su mayoría traducidas del francés. Involuntariamente,
esas modas influyen en la manera de cocinar y, al igual que muchos restaurantes
130 gr mantequilla 300 gr de nata
100 la II 2 tazas de nata (equivalente 350 gr)
85 II 3 cucharadas de nata = 9 gr
Total 315 gr mantequilla 659 gr de nata
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utilizan mantequilla y nata en exceso, podría sucederles otro tanto a las amas de
casa si no tenemos en cuenta las características propias de cada país a la hora de
recomendar determinados alimentos. Es más, probablemente deberíamos tratar de
influir, modificando los hábitos insanos mediante recomendaciones más saludables.
- Éste es el caso de Noruega, donde para conseguir reducir el consumo de grasas
animales se hizo una gran campaña tanto a nivel general como individual. En
nuestro país, un hábito saludable corre el riesgo de desaparecer y convertirse en
otro nocivo al tratar de incorporar una moda foránea que aparece en nuestra prensa
y en nuestros restaurantes (esta moda, en la actualidad, muestra una tendencia a
disminuir en el campo de la restauración colectiva).
Y como decía el Dr. Grande Covián (1991>, las recomendaciones acerca del
consumo de determinados alimentos que tienen sentido en un país pueden no estar
justificadas en otro.
6.10.7.- Cáncer:
El cáncer es un tema de salud que preocupa en gran medida a la población,
aunque los medios de comunicación no nos confirmen tal prioridad: únicamente 17
de los 644 mensajes de salud analizados están relacionados con el cáncer, lo que
representa un 2.63% de las respuestas (Tabla A22,23>; y de ellos el cáncer más
citado es el de mama <pcO.001> (Tabla A24>.
La divulgación de noticias científicas tiene sus riesgos, como vemos en el
ejemplo siguiente, en que la confusión existente en torno a la relación entre dieta
y cáncer no se ve aclarada por la difusión de artículos como los que citamos a
continuación:
<Un estudio español revela el papel protector del aceite de o/iva frente al
cáncer de mama....> <El País>, lunes 5 de abril de 1993 <Fig. 6-23).
Un problema que existe en la actualidad, es el fácil acceso de los medios de
comunicación a todas las comunicaciones científicas. Como ejemplo reciente
tenemos el artículo aparecido en <El País> el lunes 5 de Abril, en el que se
aprecia que los medios de comunicación conocen las publicaciones científicas antes
de que hayan sido publicadas, como es el citado artículo referente al papel
protector del aceite de oliva frente al cáncer de mama. Según dicho estudio: <el
consumo de aceite de oliva en la dieta puede disminuir hasta un 35% el riesgo de
cáncer mamario~. > Otro factor estudiado es el alcohol y concluye diciendo que
<incluso a niveles moderados, como pueden ser dos vasos diarios, ya existe un
ligero aumento del riesgo de padecer cáncer de mama. Cuando el consumo diario
sube a 20 gramos de alcohol (más de 10 vasitos), el riesgo de cáncer en la mujer
se eleva más del 5O%.~>
Beber 20 gramos diarios de alcohol aumenta el riesgo más del 5(Y/í
Un estudio español revela el papel protector
del aceite de oliva frente al cáncer de mama
LUCÍA ARcos. Madrid lacaemcatsM mía del50V., ant. acaba &
tJ co.fo de aceitada .11’. ha de.osna- resalar.stadioe.s.&,roeladasesp.¡<.
do dasssiass¡r bastan 35%el riesgo de pu- las dirigido pee Jo.é Maria Maride Mees-
jaree — daca, de mas Pee el ‘canario, o, e~¿das o de la Estada Nacie.ajda
baba 20 grame diarios de elcohol pueda Saoidat c.. — haldeada dc 40
Establecer .ini retírson esture
duela y causear dc memaha culo
algo usteneamenír perseguido
por tos epideiniólogos. En un
estudio realizado sobre 7O.~
osreinserasca Estados Uaiidos.
so se pudo concluir tana tsr,.
dcitc.a mayor por al cuantioso
total da grasas Y meo paraca
cetalirirsarse e.u el pflnler mu-
dio aspaSol sobre tacuara dic
u&icos y reprod uctavos en el
rasar de ciliaDa. reatando por
Sil equapo íneensacional bajo la
duración & José Maria Manio
Moreno y financiado ~or el
Fondo de tnsrtslagaciotses
Cicsr4jras E trabajo dc caos-
po se ereelsó en 1990 y t~9l
dato, IsOipitAlarios de 762
sius)aacs entre los It y tos 7$
ados con aso cáseas- mamario
reden dtagnuosuucado La- ni-
cuentes residían en Gransea.
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pucia dr apareas- publicados
cus dos rraiseas espaemalizadas
de balados Unidos. Sai ellos so
se luí podado establear una re-
ación directa entre al conteni-
do da grasa total de la diera y el
tiesto de cáncer de asama.
Pern lo que ti hemos ascos.
trado. y no estaba descasto tn
esísdion en humanos huSa
ahora. ei el electo pretemor da
seto diera raca es ácidos grasos
toOtioiotaturudo, faccite de oh-
va) tre.5e a 0550 tipo, rica en
¡rasas animales o ca amIa
lijnsatwsdos (muzo girasol>;
canilla Marido Moreno.
Loa datos han pisano dc ita-
liaste que ~ aseso dc apelte
da oíste en h dIcas puede a
miou=hasta — 33’A el elengo
de calares- inansasio ~ta casa
fase del udio aso sc san hacho
perada tOO.IOO haMamates, Espaga coati-
síes aleado el — atropo. — snos de-
enea aaoln y fahiée vg. mago, es—
talidad por esta ea... del 13.1 pee
toeS. (ante al N.a del Ralas Usado.
cauto a. esa eso~.s se dataecms pauses — raicee Saaea
diferencias entre lo. distintos pu a las células sir predas-
tipos de saltes de otis. según
55 grado da palcas. n tasis -nsuestaa denuTollar so cinca
poco cts cl us ocutinar o del — al lailsaro’ espiar. Moreno.
mIsmo’, aliado al epadeanió -Espala,ca 40 casos por
logo. rada boaco habitamos, es el
5a0.s indio Moreno, ta iii -ruSaeuropw — ranos ano-
terveesdón en los bíbluos diesé -aleaseisde cáncer dc anima.
tiros deber tcinprana, >, que aunque la enderacá muestra
el tarso, nusrirsonal actúa en cl — maesn.sto en ‘o. ultimas
primer eslsdio riniotóuico: a aRos. El adno de casOs dista
decir, cuando una célula flor- aún. miado da k regsasrades
anal se conuraesese en célula —- — el Renio Unido. la ssoóo
dispuesta a consemirsa es esas -consaseitausaque encaban la
arigeat ala dieta influye unís lista. oso 16 ase por lto
os les cisorias que desaorollao ls-bit-rna E secas deqase loe
sse cáncer daptade dc la Delio --paleesdel mar de Europa estén
pausia. Lii tas pretsiaauopáussi -ciimejor situación ‘aspecto a
cas. la getdsupos¡dón fentlio ¡saldaseis de cy o(ros dn-
es más dctrnsmoaasse. arIsta. res refuerza la binsosesis del
Otro rector estudiado Ita electo protector & lOt elcuasen-
sido el cosas mo dc alcohol ten de-la dieta .fltuiitertíta.
pan acabar cotaduyesado qIz 00.50 cl aceite de oliva. las Fruí.tas y loa vegetales.
Incluso a minIes modandos,
asno dasdlcsvasodia
eot ya ase —
6 n .win-
lo del ringo da padeer eado-
cia- & nnsssaat> adio cli diese-
tor dcl mabajo taceta-ea que
beber nsodendiaaaessee — pr.
qsaes5a cantidad de vino — 4.-
mosteado bersarados en las esa-
lennedadas cardiovaacsalas.s.
E problesisa es cuando cIeno-
santo diario sube a 20gesosos
dc alcohol (atAs da lO vauitoel.
lo q ase alava arsis del50V. al ries-
gO de cáncer cts la nsu>ce. aag<aes
reesetace trabajo. --
5Parn qasa este efecto del
alcohol es lanco anís d~.o
tusailto asás aovo, es la aslu$t.
Sai edolcnsisa,s,eoassdo scestá
-daaasnllando el tajado esaesa-
- vio. el conasailso de alcohol ras-
dii. produde lesiones qee Isa-
Fig. 6-23.
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El periódico <El País> del lunes 24 de febrero de 1992 publica un artículo
acerca de una investigación realizada en siete países, con el siguiente titular:
<50.000 españolespartic¡»an en un estudio para averiguar la incidencia de la dieta
en el cáncen -> (Fig. 6-24).
Las investigación se realizará en siete países y colaborarán en elia 400.000 europeos
50.000 españoles participan en un estudio para
averiguar la incidencia de la dieta en el cáncer
suatACRos pÉRez OtIVA. Barcelona
¿Tiene algo que it’ la mmasttqta¡llz con el
canrer de mame? ¿Protegen las naranjas
contra determinados tumores? Para inten-
tar responder a cuestiones como ésta.
50060 españoles participarán durante tú
años tas la cosfeeción de un estudio epide-
miológico de ámbito europeo, eí más anstsi-
cioso eFectuado nunca con carácter prosa
pectivo. cuyo objetivo es determinar qué re-
lación existe tolla la dieta y el cáncer- Se
creo que alrededor dat 35% de los tuamora
están producidos por factores alimesutarios.
El estudio se propone aver¡gsaar cuáles Son
tos alimentos Involucrados en ta aparición
del cáncer y cuátes ejercen efectos peotecto-
res. La Investigación se seatizará tau siete
paises y participarán 400.060 voluntarios.
Más dr 66060 personas mue-
ren csda año en España acausa
del cáncer. o. lo que es lo mis-
mo. 20 de cada lOO muertes es-
Un provocadas por un tumor o
proceso enoerrigeuso. EIcáncer
es la primera causa de mortali-
dad entre los 35 y 64 años. y es
la mayor Fuente de dolor y tu-
frimiento entre los cusfermet. A
pesar del éxito alcanzado en los
últimos años en el tratamiento
de ciertos tumores infantiles y
sígunos procesos cancerigenos.
el Cáncer renio patOlegia glo-
bat oigue un ser vencido. y. lo
que es peor, no se sislumbra la
jsosibilidad de obtener un trata-
miento eficaz a corto plazo
para algususes de los tsumcresdc
cien es. pues, la única ansia ala
que se puede recurrir-
Investigaciones efectuadas
por los cientificos británicos
Dell y Pelo han permitido esti-
mar que cl 35~,<u dc tos tumores
podria ser prevenido mediante
una modifucaeióts de tos fsábi-
tos atimeetrairios. del mismo
modo que la erradicación del
hábito de fumar podria reducir
hasta un 551>- la mortalidad por
cancer dc pulmón.
El problema es identificar
cuates son esos hábitoS alitrien-
larios asuscepuibles de ps-evocar
o tas-orecer la aparición de un
caecer, Y rse es sencillo, pues
del mismo medo que hay evi-
dencias de que tao grasas satu-
radas pueden ser factores in-
ductores de determinados tu-
mores, como el de mama oel de
colon - esisuen otros muchos
factores a tener en Cuenta que
pueden nsodifiear su efecto no-
- Y. entre ellos factores ah-
meotarios, porque también
esislen evidencias deque desee-
turnados nutríentes ejercen un
papet protector.
lIsa ya tiempo que se esta-
bis-ció. por ejemplo, que los ni-
tr:ts’S y nítrosamínas presentes
rna:,.snos alimentes ahuma-
-des y conservados. como los
emtsuat:¿os. raedian provocar.
cáncer de estómago- Sin em-
bargo. estudios recientes pare-
cen demostrar que la ritamirta
presente en muchas frutas y
verduras. podria inhibir la fo,-
níación de nileosaminas. con lo
que seria un Factor protector
frente a este tumor.
En cinco regiones
El estudio más importante
efectuado hasta ahora es rl de
Walter Wittet. en Enuídoe Uni-
dos, que estudió a 100.000 en-
fermas norteamericanas, pero
la información obtenida tiene
un valor relativo portas limita-
euones metodológicas con que
se recti,ó Por otra parte. los
otros estudios epidemiotógicos
realizados hasta ahora tienen el
problema deque son retrospee-
tiros. El que nosotros samos a
realizar, financiado por eí pro-
grama de la CE, Europa contra
el Cáncer, y coordinado por la
nestigación sobre rl Cáncer de
la Organización Mundial de la
Salud (OMS). es el primer gran
estudio prospectivo que se reí-
tira, y sus resultados podrán
sititizarse no sólo para estable-
cer relaciones en el caso del
caneer. sine también para obte-
ner conclusiones respecto a
Otras patelogias, romo la os-
teoporosis. la diabetes o las
afecciones cardiovasculares”,
explica el epidemiólogo Carlos
Alberto González. del servicio
de Epidemiología del hospital
de Matará 1 Barcelona>. coordi-
nador en España del peoyecto.
El estudio se realizará en
canco regiones, seleccionadas
por disponer de un registro de
tumores con base peblacional:
Asturias (cuyo coordinador es
Juan Ramón Quirós), Granada
(Carmen Martinez), NI urcia(Curmen Navarro). Pais Vasco(Miren Dorronsoro> y Navarro
(Angel dcl Moral). Durante los
a punto los programas infor-
matucos y el protocolo a seguir.
Loo participantes serán selec-
cionados entre tos donantes de
sangre.
Cada participante será so-
metido a un completo chequeo
que incluirá Is estracc ido de
muestras biológicas de sangre,
oruna, uñas. etcétera, que serán
conservadas a lo largo de tos
diez años de estudio mediante
modernas u¿cnicaa de criocon-
servación. Durante el estudio
tizarán en profundidad
los hábitos dietéticos y otras
variables sociocullurates de
cada individuo su evolución
alo largo del tiempo- El sstsjcui-
ve es poder comparar al final la
incidencia de tumores en po-
blacionescon hábitos dietéticos
diferentes. El mismo trabajo sc
realizará en Francia, lta)ia
Reino Unido. y, con un tigcro
retrase respreto 5 dOsis, en Ale-
manía. Grecia y Holanda El
prr> &PH ib:
Prodictra st una galeria de alimentación de Madrid
Fig. 6-24.
El Misterio de Sanidad y Consumo publicó en varios periódicos, entre ellos
<El País> una página con el titulo <Europa contra el cáncer>, mensaje difícil de
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En ocasiones, diversos organismos realizan campañas puntuales
encaminadas hacia la prevención de diversas enfermedades, como el <Código
Europeo contra el Cáncer>, aparecido en varias publicaciones (Fig. 6-26).
CODIGO EUROPEO CONTRA EL CANCER
ALGUNOS TIPOS DE CANCER PUEDEN EVITARSE
1. No fume.
Fumador deje de fumar lo antes posible y no fume delante de otros,
2. Sea moderado en su conSumo de bebidas alcohólicas.
3. Evite la exposición excesjva al sol.
fe. Siga las recomendaciones sanitarias y de seguridad.
especialmente en el ambiente laboral. fefefentes a la producción. manipu-
ación o utílízactón de cualquier substancia que pueda producir cáncer.
Su salud mejorará si sigue las dos normas siguientesque.
además, reducen el riesgo de padecer cieftos tipos de cán-
cer:
5. Coma frecuentemente frutas y verduras y cereales con alto
contenido en fibra.
6. Evjte el exceso de peso
y limite el consumo de grasas,
MAS TIPOS DE CANCER PODRíAN CURARSE
SI SE DETECTARAN ANTES:
7. Consulte a su médico si advierte un bulto, modificación en
un lunar o hemorragias anormales.
8. Consulte a su médico en caso de trastornos persistentes.
como tos, ronquera, cambio en sus hábitos intestinales o pérdida de peso
injustificada.
Para las mujeres:
9. Hágase regularmente un frotis vaginal
10. Vigile sus senos regularmente
~‘, si es posible. hágase tina mamografra o intervalos regulares a partir
de los 50 años
*
*
EUROPA CONTRA EL CANCER
Fig. 6-26.
En la situación bibliográfica citábamos la influencia de los medios de
comunicación en la creación de una corriente de opinión (Domínguez, 1988;
Schiffman, 1991; Toro, 1987 b). Debido al poder de los MCS debemos insistir en
que si un conocimiento es exclusivamente científico, no debe traspasar la barrera
de la ciencia y llegar a los medios de comunicación de masas, debido a que las
publicaciones científicas son únicamente para científicos, con un nivel de formación
y lenguaje exclusivamente adecuado para ellos: son investigaciones que se están
desarrollando y que necesitan muchos años de experimentación, de
comprobaciones, etc... Cuando llegan a ser conclusiones, es cuando pueden
publicarse en los medios de comunicación social y, sin embargo, en muchas
ocasiones aparecen en la prensa cómo si de un hecho probado se tratara. De no
seguir esas pautas, nos encontraremos con un coro de charlatanes que cada día
dan una opinión diferente basándoseen publicaciones científicas mal interpretadas,
en experiencias personales y en un sinfín de pseudociencias que dejan atónitas a
la población que no sabe ni qué ni a quién creer.
6.10.8.- Adelgazamiento.
La gran preocupación de los medios de comunicación por la figura corporal
la vemos al analizar los mensajes que de alguna forma relacionan salud y
alimentación (Tabla A22,23>. Los que tienen como principal objetivo adelgazar
ocupan un 16.450/o de las respuestas, seguidos por los relacionados con la
obesidad más el sobrepeso, con un 9.62%, y los problemas de celulitis con un
8.54% - Si a todos ellos añadimos los casos de anorexia ybulimia totalizamos más
de un 36v/o de las respuestas en las que los mensajes de salud están relacionadas
con la figura corporal (Tabla A22,23). Esas cifras nos confirman uno de los
supuestos problemas que queríamos mostrar: el del adelgazamiento se ha
convertido en un tema obsesivo que esta conllevando una serie de problemas cada
día mas difíciles de erradicar y controlar. El negocio del adelgazamiento tiene dos
facetas importantes y plenamente complementarias. Por un lado, los medios de
comunicación, que difunden constantemente la publicidad y nos abruman con
ideales estéticos que son francamente inalcanzables para la inmensa mayoría de
nuestra población. Esta acción comercial se complementa con la divulgación
constante de temas sanitarios, que se caracterizan por un escaso control científico
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de sus contenidos (Alemany, 1992).
En Europa, el porcentaje de obesos por encima de los 20 años de edad oscila
entre 20 y 47% (Seidell, 1989). Aproximadamente el 50% de la población
femenina (norteamericana> y el 25% de los varones se han sometido a dieta en
alguna ocasión ya que tienen conciencia de que la obesidad está asociada a una
imagen estética negativa y constituye un factor de riesgo cardiovascular (Lissner
y cols., 1991>.
<Si eliminas lo que te sobra, lo que
quedas eres tú>. <Beber agua es la
manera más natural de eliminar esos
kilos que te impiden mostrarte tal como
eres .~“, te hace eliminar toxinas.,.>
<Elle>, mayo de 1992 (Fig. 6-27>.
Este anuncio atribuye al agua
una serie de propiedades algo mágicas.
Recordemos que no hace mucho se
decía en determinados anuncios que el
agua adelgazaba. Por supuesto que si
únicamente se bebe agua seguro que
se adelgaza. Sin embargo, algunas
personas creen que el agua engorda;
otro ejemplo de confusión acerca de










manera más natun 1 de
eliminar esos kilos que
te impides mososnetal
COmO eres -
Por eso Pons Vella, un
agua pura st perfec-
la men te equilibrada
por la naturaleza. luye
por u ta cuerpo para
da ríe forma -
Y cofisoes ligera en mi-
- uduace eliminar
toxinas sin fatigar tu oc-
ganiaeno Para que que-
de al descubierto lo




El problema es aún mayor cuando estudiamos los anuncios que aluden a
algún tema de salud y vemos que un 30.33% de las respuestas están relacionadas
con el adelgazamiento y un 20.38% con la celulitis. Y si añadimos el 14.69% de
obesidad y sobrepeso, observamos que la problemática de la figura corporal
representan el 6&4 1% del total de anuncios con alguna relación con la salud y/o
belleza (frente al 36.31% de los mensajes) (Tabla B20) <Gráfica 27>. Esos datos
apoyan la influencia e importancia de la publicidad en la creación de la imagen
corporal delgada en la mujer, como opinan Alemany (1992), Arias Fernández
(1987), Domínguez (1988>, Garner y cols, (1983), Moses y cols. (1989> y Toro y
cols. (1985).
En el periódico <ABC> del domingo, 25 de
abril de 1993 aparece un artículo del Prof. Grande
COVIÁN?? en el que leemos: <Grande Covián: 11Es
un error obsesionarse por el peso... at>
< ‘De eso tienen ustedes la culpa...”> Esta frase
fue la respuesta que dio un gran nutrólogo, el Prof.
Grande Covián, a la pregunta formulada por una
reportera: ¿porqué nos amargan con tantas
monsergas sobre la bondad o maldad de algunos
alimentos. 2 (Fig. 6-28>
Ese artículo reafirma la gran importancia de
los medios de comunicación en la difusión de las
ideas, y la responsabilidad que tienen cuando dan
noticias exageradas o erróneas (Medeiros y cols.,
1991; Ortega y cois., 1992; Puska y cols, 1987;
Shiffman, 1991; White y cols., 1982>.
Si un consumidor llegara a creer todo lo que
dicen sobre su alimentación, las personas
supuestamente autorizadas a través de los medios
de comunicación prácticamente no podría comer
nada <Alemany, 1992).
Grande Covián: <íEs un error
obsesionarse por el peso»
—Don Francísco Grande Conan, no-
triólogo. catedrático emérito de la uni-
versidad de Zaragoza. acaba de Pronun-
ciar una conterencia sobre las grasas en
la asmentación infantil. En estos tiem-
pos, querido profesor. quia mata fama
tienen las grasas ¿verdad?
—Si, y a veces inmerecida. Las ma-
dres deben tener cuidado en su lucha
contra el colesterol, no vayan a delar a
tos niños sin las grasas Suficientes-
— ¿Lo duce por la moda de tas teches
desnatadas y todo eso?
—En parte- Cuando se lLevan la grasa
de la leche, no hay que olvidar que tam-
bién se llevan tas vitaminas
— ¿loman tos niños españoles suti-
cuentes grasas?
— Creo qsie si. El 30. por 100 de la
energia de su dieta debe de estar sumi-
níslrada por qrasas Además, la grasa
tiene una función importantísima en el
desarrollo cerebral, -
—Esta moda -tigfsf-- que nos inunde-
¿es buena para tos nitos7
—En principio, no. una cosa es eui-
darse respecto a tas grasas y otra Olimi-
nanas totalmente.
— ¿Qué recomienda a las madres?
— Ose conserven nuestros tábitos ali-
mentidos Iradicionales, que -no Son rna-
tos Es un error quitarles a tos niños la
mantequilla. el queso, etcétera,
— usted suele decir que la rneior dieta
consiste en comer de todo.
--—Cierto. No hay ningún alimento per-
ledo. Todos son complementarios
— ¿Comemos peor que lo qúe comia-
mos?
—No, no lo creo. Estamos cayendo en
el mismo —peca o- que todos tos de-
más paises ricos: comer más carne-
—Y eso. ¿es mato?
—Sólo para el bolsillo. Hay que comer
mucha carne para que llegue a Ser no-
cuyo el eonssunso.. Además, compensa-
mos tos posibles escesos de la carne
con-el pescado, También comemos mu-
cha fruía fresca: quizá seamos el pueblo
mejor nutrido de vitamina C de Europa.
— Entonces. ¿por qué nos amargan
con tantas monsergas sobre la bondad
o la maldad de algunos alimentos?
—De eso tienen ustedes la culpa
— Parece como si nos quisiemn quitar
la ategris de a buena mesa-
—Si, es verdad. Pero no hay que re-
nunciar al placer de la buena mesa. So-
tire todo porque, como decia Savarin, a
psrtir de cierta edad es el único placee
que nos queda..
—Vivimos en una sociedad obsesio-
nada por no engordar, protesor.
—Es verdad Es un error vivir obsesio-
nado por el peso. Hay que tener en
cuenta que sólo un grado de obesidad
elevado es petigroso Y que a veces
puede ser más peligroso hacer dieta
para adelgazar que seguir gruesa
—¿Qué más, profesor?
—Que los delgados también se mue-
ren - AMILíQ 1 A
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En el artículo <¿Qué es lo que comemos los españoles...?>, cDunia>, l~





cosas buenas” aunque “cuidándose para no
La preocupación por 110
engofdaf pfotagont7a la
nueva dieta alimentaria de
los españoles, según se
desprende de un reciente
estudio realizacjo por Eco
Consufling. En él se ve un
aumento creciente en el
consumo de alimentos lige-
ros, como pueden ser las
verdtíra-s y el pescado, es-
tabilizándose en cambio el
de a carne y la pasta.
Otros datos que han salido
a relucir son: que el café si-
gue siendo el principal
componente del desayuno
(lo tornan un 70% de los
españoles>; que la comida
es el momento del día en
el que se come más (dos




los fines de semana
(en éstos últimos se
comen más pasteles y
licores). También se h~
descubierto que el 42% de
los españoles come ocena
fuera de casa en alguna
ocasión, al margen de ias
comidas de trabajo.
El infofme concluye con
que en España no estamos
dispuestos a renulíciaf a la
buena mesa, ya que casi a
la mitad de los encuestados
le gustan «las cosas bíje-
nas», aunque, añaden «cui-
dándose para no engordar».
Fig. 6-29.
La obsesión por adelgazar y por los alimentos ligeros influye en la aparición
de multitud de dietas supuestamente ligeras para perder esos kilos que afean la
figura. Pero en ocasiones, el desconocimiento en dietética de muchos periodistas
y la falta de asesoramiento en ese campo <Puska y cols., 1987; Stare y Behan,
1985> da como resultado que algunas veces las recetas posean errores, como
vemos en el ejemplo siguiente respecto al valor calórico de los alimentos:
<Rollo pero ligero...> scDunia>, 1~ quincena de febrero de 1992... <Su nivel
calórico es mínimo...> En efecto, el valor energético de las aves no es elevado
debido a su bajo contenido en grasas, pero este articulo induce a equivocación ya
que no advierte que la manera de cocinarías puede aumentar en gran medida el
valor calórico y que con algunas de esas recetas se consiguen unos platos de gran
contenido energético. Es un error bastante frecuente en la prensa utilizar un
alimento ligero (como reclamo para una receta de pocas calorías> pero prepararlo





~otienen todo a su favor. Son
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Fig. 6-30.
En la revista cBiba> del mes de abril de 1992, aparece un suplemento
publicitario de la firma Coca-Cola en el que leemos con asombro unas curiosas
dietas de adelgazamiento que recomiendan como postre <nata montada>, eso sí
con endulcorante, y <helado de nata con unas cucharaditas de mermelada
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noto tropical a Iaap.ya -
Re- - e~ae
dietética>. También se aconseja en dicho artículo <sustituirla leche en todas sus
formas por nata líquida >a Las dietas que ofrece Coca-Cola light (son una variante
de las dietas disociadas> parecen diseñadas por una compañía lechera y además
incluyen alimentos de alta densidad calórica poco aconsejables <Fig. 6-31).
EN DOS FASES
EN A




•Detido a la elevada dosis de proteínas
de esta dieta puede subis- srs algunoscasos
la acetona, 5 esto octartieras es conve-
nierute tomar el zumo de un pomelo ea, el
desaysno yla merienda lasos
que cutaetrea abs tia-nitea normales,
• Se pueden hacer todas
tsec,ueaetels-ae,,ea, a
e,,,.. -anasea slqtae, ato sancaevil al nata.
U Hay que beber dos litro, como rutinimo
al día. No impoela que sea ea,tre las
comidas, pero si se hace antes de empezar
disassincairá el apetito.
• Cuantos más kilos sobren, más tierr~,o
asecestrlaetcsaecpoparauegara
su estado noesnal. Es imposible perder
15 kilos ea, el a,stsnso tiempo que
otra persona pierde & Aunque es dilicil.
pacoencia y perseverancia.
sta dieta serealiza en dosC fases (Plan A y Plan 8) deveinticinco dias cada una.
Durante et tiempo que se tarde enperder los lejíos que sobren, se
irán alternando las dietas.
Alimentos prohIbidos
durante toda la dieta





Carnes do lodo tipo, aves (pollo
codorniz, pavo, pato,), pescados
-de cualquier clase huevos. 5am-
bres y embutidos. quesos, aceitu-
nos (sIn abusar) y mayonesa (sólo
hecha es, casal, tiquidos (aguo,




Tostadas de ai,enos de 20 calo-
etas poe- unidad, riseesnetada y mar-
garina baja en catos-las. sal de ré-
gimen. qaiesitos seunnigrasos y
aceite de pepitas de uva
Alimentos prohibidos
-En la peimera laso, las frutas ver-
k duras y teche en todas sus<omisas(sustituir por nata tiquida)
PI
Sugerencias:
Con el plan de alimentación A,
puedes comer multitud de prime-
cos platos: huevos revueltos con
jamón. tortiUas/variadas. atún o
bonito con Nievo duro. De se-
gundo plata chutetón. hanibur-
guesas, cordero, cochinillo. cono-
jo al aj/llq (no-tCt~mna5~aU%eite>
pollo, pavo, pato. codorniz, peuc-
codos a b nlanchatil horno o lit~
tos (sil’ rebozar), sard¡nas. anclas,-
asy bonito (rsueden ser de latat
Como postres: nata montada
con edulcorante y unas gotitas
de ~M¡li~). melado de_na,3~jcon
una odoscucinaraditasal~mer-
melada baja en calorías), crépes
(sin harina) senlidos con helado o
nata montada con edutcoran)¿ o
mermetadabajaenc¡i&i~.
SEGUNDAfÁSE
Pasados los primeros veinticinco
dias, se puede añadir una vez al
da con la comida o la cerita un
plato mediano que contenga es-
carola lechuga, pimientos ver-
des, berros, endivias. alcacinofas
o espárragos bonito, huevo duro.
sardinas, angulas anchoas orno-
yonesa. Puede ser todo esto o
sólo lo que le apetezca.
también es aconsejable practicar
dos asned¡os días de liquido? a la
semana- Después de la comida
de mediodía. se comienzan a be-
bes líquidos en la cantidad que se
desee: agua Coca -CoJa ¡1gb!, téo
cualquier otro tipo de intusione-
sinfusiones. café, caldos. Hay
que sabes que las bebid-cus finas
estimulan el apetito y las calientes
localman.
Fig. 6-31.
Actualmente, se dan dos fenómenos contradictorios. Por un lado, la
publicidad nos empuja a comer más de lo necesario, dado al gran número de
ofertas en cantidad (2x1, más por menos dinero, muestra gratis, ahorre con el
tamaño familiar, tamaño de promoción, etc,), hecho inducido por la gran variedad
de productos alimenticios, nacionales y extranjeros; y por otro, para compensar los
excesos de esta comida innecesaria (que se ha traducido en unos kilos de más>, la
publicidad también nos pone a dieta con los productos adelgazantes y/o ligeros, y
además nos dice que en esta sociedad está mal visto estar rellenitos y que para
poder triunfar se necesita un cuerpo perfecto. Además de la publicidad, los medios
de comunicación nos muestran la importancia que tiene en nuestra cultura
presentar una imagen delgada. Y si a todo ello añadimos el gran número de mitos,
falsas ideas y conjunto de errores en que nos hallamos inmersos, no es de extrañar
la desinformación nutricional que actualmente encontramos en la sociedad.
6.11.-MENSAJES DE PRODUCTOS DIETÉTICOS
Como consecuencia de la sobrealimentación en las sociedades
industrializadas, existe una obsesión generalizada por el exceso de peso, como
vemos reflejado en el gran número de mensajes de productos dietéticos utilizados
con el fin de adelgazar, que ocupan un 19.60% de las respuestas, seguidos por los
anticelulíticos con un 12.06%. Si sumamos ambos, alcanzan el 31.66% de las
respuestas de productos dietéticos relacionados con la figura corporal. También
vemos que los suplementos tienen su importancia con más del 24.10% (vit. 6.03%
+ mm. 5.02% + aa 1% + lecitina 1% + otros 4.02% + ginseng 0.50% +
germen de trigo 3.01% + levadura 3.51%) <p<0.OO1) (Tabla A17,18) (Gráfica
28>.
En el caso de los productos dietéticos mencionados en los anuncios, aún es
mayor el numero de ellos dedicados a la figura corporal, con un 44.71%
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(anticelulíticos 17.07% + adelgazar 27.64%). Y sin embargo, los suplementos
representan un porcentaje menor: el 13.80% de las respuestas (vit. 4.06% +
min.081% + aa 1.62% + lec. L62% + otros 2.43% + germen trigo L63%
+levadura 1.63%) (p<0.OOl> (Tabla 813,14) (Gráfica 29) (Gráfica 30>.
Los mensajes de dietéticos son en su mayoría publicitarios: 108 frente a 58
(pscO.OOl> (TablaDiO). El espacio ocupado por los mensajes de productos
adelgazantes es superior al resto de dietéticos (pc 0.05> (Tabla E30>.
Los medios de comunicación, son portavoces y a la vez creadores de los
estereotipos estéticos corporales (Toro y cols., 1985>. Reconocer la influencia de
los medios de comunicación sobre la imagen es una idea compartida por muchos
autores: Alemany, (1992); Garner y cols., <1983); Mosés y cols., (1989); Toro y
cols., (1985).
cL Carnitina: la mo/ecu/a devora grasa.> <No hay que olvidar nunca una dieta
rica en prótidos (carne de cordero y pescado) y pobre en grasas y harina.>
<Elle>, mayo de 1992 (Fig. 6-32).
,C~~AflKíímíÑíA
LA MOLEOJLA
Prcbctblemente el O[YORA GRASA
mayor <iVQi>ce <.cntlf;co en lo lucían rouoira It: ccIvlíl¡s.
Fig. 6-32.
6.11.1.-Influencia del tipo de publicación en la distribución de los mensajes
de dietéticos
La inclusión de mensajes de productos dietéticos fue superior en las revistas
que en los periódicos y semanarios (p<O.OO1) (Tabla D7). El tipo de revista
también influyó: el menor número de mensajes de productos dietéticos se dio en
las revistas masculinas y el mayor en las dedicadas a la mujer profesional
(p-c0.O01) (Tabla D8).
6.11.2.-Influencia del mes
Los productos dietéticos fueron publicitados en un mayor número de casos
durante el mes de mayo, seguido por el mes de junio, quizás debido a la proximidad
del verano y a la necesidad de ponerse el bañador (p<O.OOl> (Tabla D12>.
6.1153.-lnfluencia del día de la semana
Los días de la semana en que existieron un mayor número de productos
dietéticos fueron los viernes y domingos (p-’c0.05) (Tabla Dli>.
6.11 .4.-Conse¡os dieto-estéticas
Si nos referimos a los consejos dieto-estéticos dados en los mensajes y
anuncios, la mayor[a se refieren al tipo de alimentación (54.71% de las respuestas
y 41.83% respectivamente). También existe un alto porcentaje (16.98%) y aún
más elevado en el caso de los anuncios (35.71%> en el que los consejos son de
pérdida de peso. Con ello no se contribuye a la mejoría de los hábitos alimentarios,
mas bien al contrario: influyen negativamente ya que divulgan la manía del
adelgazamiento. Un aspecto positivo de los consejos es que recomiendan ejercicio
en un 1761% de los mensajes y un 14.28 % de los anuncios (p<O.OO1) (Tabla
Al 9,B1 7).
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Como en muchos otros campos, en la alimentación, de una manera especial,
aparecen cada día teorías, métodos y regímenes que son a veces opuestos o
contradictorios. Este hecho crea una gran confusión y perplejidad en el consumidor,
que tiene la necesidad de comer todos los días.
El culto al cuerpo que existe actualmente era impensable hace tan sólo un
par de décadas. Los ciudadanos quieren creer en la existencia de fórmulas mágicas
para conseguir UN CUERPO PERFECTO (Recordemos que el 36.35% de los
mensajes de sa/ud y/o belleza están relacionados con la figura corporal, y el
6& 41% de los anuncios, relacionados con la sa/ud tablas A22,B 19). Todos estos
anuncios MILAGROSOS aparecen en repetidas ocasiones en la prensa A
continuación, mencionamos algunos titulares de diversos anuncios:
<Consiga un cuerpo. > Con frases como las siguientes: <la seguridad de
que NUNCA MÁS va a recuperar el peso perdido... Podrá adelgazar hasta 12 Kgs.
en 25 días...>
<Pierda 15 cm. de
contorno en una semana y
hasta 11 kilos en 23
díasa.a> <aaal2 kilos en 25
días. a a>
<Miles de personas
han adelgazado. Se lo
garantizamos por escrito.>
‘cF¡jese si estamos seguros
de la eficacia de nuestro
método.> (Fig. 6-33,33a>.
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Anuncios así aparecieron en la más variada prensa, como en el periódico <El
País>, martes 3 de marzo de 1992, la revista <Diez Minutos>, 1 de mayo de
1992, y en diversas publicaciones más (Fig. 6-32,33). Los comentarios ante ese
tipo de anuncios no son necesarios.
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El culto al cuerpo1 abarca desde los anuncios (Hg. 6-34), hasta los chistes
(Fig. 6-35>.
c Cuerpos Danone> <Mía>, 15-21 mayo de 1995 (Fig. 6a34)a
Fig. 6-34.
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<ES HORRIBLE, PESO 199,2 KILOS> <Lecturas>, viernes 5 de
junio de ¡992 (Forges) (Fig. 6-37>.
Fig. 6-37.
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La revista <Tribuna> del 13 de abril de 1992, en la página de salud lleva
como titular <El peso justo>; dicho artículo menciona los riesgos que conlíeva la
obesidad.
Las dietas o regímenes que se han estudiado son en su mayoría de
adelgazamiento en un 17.32% de las respuestas, seguidas por dietas equilibradas
(14a85%), de desintoxicación (9.9%>, sanas (9.4%> eh¡»ocalóricas (6.93%>. Si
agrupamos todas las dietas de adelgazamiento: adelgazamiento, hipocalóricas,
desintoxicante, disociada, anticelulítica, ligera, se alcanza casi el 40% de las
respuestas (p<00O1) (Tabla A26) (Gráfica 31>.
<Como adelgazar varios kilos por semana sin dejar de




SIN DEJAR DE COMER
Estar delgado se ha convertido en una obsesión. Pero el vie-jo míto de las calorías ha quedado en desuso. Lo que se lleva
es no mezclar alimentos: engordan si se comen juntos, por
separado adelgazar. Vados doctóres recomiendan unas dic-
tas para perder entre 2 y 5 kilos de siete a diez días.
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Fig.
6-38.
Éste es un ejemplo de los artículos que sirven para difundir los mitos y las
modas que existen en alimentación y que consiguen un gran número de adeptos
debido al desconocimiento que se tiene sobre el tema; al estar publicado en una
revista seria, el grado de credibilidad es alto. Hemos observado que la calidad de
las noticias difundidas en materia nutricional es la misma entre las revistas más y
menos serias. Así como en otros temas, es posible diferenciar el tipo de publicación
por la fiabilidad de las noticias y de los artículos difundidos; en materia nutricional,
son casi todas capaces de decir el mismo tipo de disparates (Tabla A39,40). La
moda de la dieta disociada está causando furor entre la clase alta, quizás porque
es distinta y ha sido divulgada en un nivel social elevado.
<No he descubierto la piedra filoso fat pero se puede adelgazar
corniendo.,.> <La Vanguardia>, domingo 9 de mayo de 1993 (Fig. 6’~39)a
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Fig. 6-39.
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Michel Montignac es actualmente uno de los escritores de best-sellers y,
aunque hasta el momento era completamente ignorado por los escritores de dietas,
que principalmente se dirigían a un lector femenino, ahora ha alcanzado una gran
fama. Sus lectores son en su mayoría hombres de negocios que siguen sus
consejos, adelgazan y lo recomiendan a sus amigos y conocidos. Aparte de la
publicidad escrita, el boca a boca adquirió su importancia en la divulgación de sus
métodos. La cadena se inició con las secretarias y las esposas de los lectores que,
al ver que su jefe o marido adelgazaba y hacía comentarios alagúeños del método
que seguía, era lo que anteriormente citábamos como líder de opinión, adoptaron
también sus métodos y los difundieron. Una de las manías dietéticas del Sr.
Montignac son las patatas, a las que tiene declarada la guerra. Dice así:
<Parmentierdijo hace doscientos años que la patata sólo servía para dar de comer
a los cerdos. La patata es muy poco nutritiva y en cambio tiene un elevadísimo
contenido glucémico. Y, desde luego, la peor manera de comerlas es fritas > a
<Régimen, elirninartoxinas...> <Mía>, domingo 5 de abril de 1992 (Fig.
6-40>.
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Desayuno. 50 g de pan in-
tegr~’ ~on 10 g de margan-
‘al. 1 manzana. Té.
Un zumo¿1 <,0me!o grande.
Almuerzo. 100 g de pasta
condimentada con 10 g de
margarina vegetal y una pu- -
ca de queso parmesano. 200!
Uno de pomelo- 2 g de hígado de ternera frito -
~os pasados por agua. sm grasa. 200 g de judías
~00g de espárragos cocidos verdes con aceite de maíz.
con 10 g de mantequilla ~, 50 g de pan integral.
queso parmesano. 50 g de Merienda. Un vaso de zumo
pan integral. 100 g de jalea. de naranja natural.
Desayuno. Una manzana.
50 g de pan integral. 80 g de
rnozzaretla. 1 taza de té li-
gero con azúcar moreno.
Media manama. Un vaso de
zumo de naranja.
Almuerzo. 200 g de novillo
a la parrilla cocinado sin gra-
sa. 200 g de espinacas coci-
das al vapor con 10 g de
margarina vegetal y un poco
de queso parmesano. 50 g
de pan integral. 1 yogur des-
cremado con das cuchara-
das de miel.
Merienda. Un plátano de
tamaño pequeño.
Cena. 100 g de pasta condi-
mentada con 10 g de marga-
rina vegetal y un poco de
queso pannesano. 1 trucha
<250 g) cocida al vaporo asa-
da a la plancha. 150 g de
champiñón en ensalada con
zumo de limón y media cu-
charada de aceite de maíz.
25 gramos de pan integral.
Fig. 6-40.
¿Qué tendrá el queso contra la celulitis que en esta extraña dieta se
recomienda comer queso hasta tres veces al día? Este original régimen para
eliminar toxinas incluye a diario margarina y/o mantequilla y/o aceite de maiz,
además de varios tipos de quesos, principalmente queso parmesano casi todos los
días. Se está convirtiendo en algo habitual escuchar en los medios de comunicación
la aparición de un nuevo régimen milagroso para eliminar los kilos sobrantes. Una
de nuestras metas debería tratar de convencer al público de que: -<No existen las
dietas milagrosas> - Para adelgazar, hay que seguir la recomendación del doctor
Gregorio Marañon: <Mucha suela y poca cazuela>, y tener en cuenta la
advertencia del profesor Gregorio Varela: <No se debe consumir menos cantidad
de alimentos de los que necesitamos, pues de esta forma también es menor la
cantidad de vitaminas y de hierro que ingerimos >.
Es usual encontrar en diversas entrevistas
comentarios como los siguientes:
<Me alñnento de forma equilibreda, pero
siento envidia cuando mis amigas se comen un
bocadillo de jamón. .a> . ..llevo muchos años
tomando comidas ligeras. Mucha verdura, carnes
y pescados a la plancha. Nunca como dulces ni
paa1. > <Tribuna>, lunes 3 de febrero de 1992
(Fig. 6-41).
¿Por qué el pan tendrá fama de engordar
más que un filete cuando el valor calórico de la
carne es más elevado? Éste es uno de los
grandes mitos en nutrición, y el pan debería
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vidia ver cómo mis amigas se to-
man, cuando quieren, unos buenos
bocadillos de jamón y algunos pas-
teles. Yo eso no lo puedo hacer,
porque siempre tengo que estar al
pie del cañón para no perder la fi-
gura.
Los mensajes acerca de las dietas que hemos analizado en los medios de
comunicación en más de un 67.77% (p<O.OO1> (Tabla A27> indican alguna clase
de recomendación, aunque en ocasiones sean tan disparatadas como la siguiente:
<Una dieta sana debe incluir al menos un 70% de zumos de frutas y verduras
crudas> (Dn Walker} <Elle>, mayo de 1992 <Fig. 6-42)
Suponemos que se acabó el placer de la buena
mesa, y para cubrir los requerimientos energéticos el
volumen de la comida será tal que deberemos pasar el
día bebiendo y en el baño. También menciona el Dr.
Walker que sc descubrió el poder curativo de los zumos
naturales.,. > Sin querer restar importancia a la fruta
y verdura, que debe ocupar un lugar importante en
nuestra alimentación, parece exagerado intentar seguir
sus recomendaciones.
Fig. 6-42.
<Comerme! atonte.> Ése fue el titular aparecido en el periódico -cFI País>
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Fig. 6~43u
En la entrevista con el especialista en nutrición Jean Marie Bourre, se
menciona un libro ameno y a la vez serio sobre nutrición: <De la inteligencia y del
placer. La dietética del cerebro>. Como dicen Stare y Behan (1985), es difícil
encontrar libros sobre nutrición escritos por personal calificado También
consideramos un mensaje positivo el que se vierte en el artículo siguiente por
luchar contra la corriente general de promoción de la delgadez extrema:
<Gordas.> ~cTiempo>,1 de junio de 1992 (Fig. 4-44).
GORDAS
OtARIO OK U NL 0951 sto N
¡tIMES. Si quieres ser verdades-amen-
le distinguida, ya no <med~s fumar.
beber, comer, engordar ni lomar el
sol. Las gordas bronceadas están
muy mal vistas. La nueva estética
obliga a las mujeres a pesar menos
de cincuenta kilos y medir más del
metro setenta, Si, además, rondan
los cuarenta años deben mantener a
toda costa un aspeclo sano y juvenil.
Este objetivo está al alcance de cual-
quiera. La primera medida es supri-
mir el tabaco y el alcohol; son dos
productos nocivos para la piel y las principales cau~
sas de envejecimiento. Después, deben ccarísumirja-
lea realginseng, vitaminas, minerales. oligoelemen-
tos, polVos de magnesio, fibra vegetal, levadura de
cerveza y germen de trigo. Corno resulta imprescin-
dible hacer ejercicio, lo mejor es acudir al gimnasio
a la hora del almuerzo, en medio de la jornada la
boral, con lo cual se matan vahos pájaros de un tiro.
Las mañanas de los sábados se puede buscar un hue-
co para el bronceado, el pee//ng y la acupuntura. Sin
olvidar por supuesto5 una dieta restringida en calo-
rías y una buena crema adelgazante.
MUTiS. Algunas, a pesar del esfuerzo, no logran los
objetivos deseadosja desesperación les lleva a em-
prender una lucha titánica contra la naturaleza y re-
cursen a medidas realmente drásticas. tales como el
uso de píldoras para adelgazar, diuréti~, [anotes y,
en casos extrtmos, a los vómitos autoprov~dos o a
la liposucción del cirujano plástico. No me lo inven-
[o. Conozco a un montón
de ejemplares que viven
así- No hablo de ¡op giÁs
ni de estrellas de cine, sino
de las nuevas ejecutivas, de
las pobticas del
25 por 103;
en definitiva, de lo que sc
llamaba en otros tiempos
1515dj(les lrtaesndas.
MIERCOIU Acabo de en-
contrarme a una de estas
‘-id/mas de la perfección
que desde ¡saco meses
arrastra una anemia ferro-
pénica por culpa de una ri-
gurosa dieta de adelgaza-
miento. Los primeros sin-
tomas de la enfermedad se
manifestaron con pérdida
del sueño y de apetito, es-
lado melancólico, llanto
reu~entino, constante ner-
viosisrno y lerror a minase en un espejo. Hoy se re-
cu pera a base de sobredosis de lentejas y reposo ab-
soluto. Cuando fui a verla. pronunció la siguiente fra-
se con la más absoluta impunidad: aMenos nial que
me c~/eeon a ¡icrnj~; lo ma/o es que después dur tan-
lo sacrificio, tolvete a Cngor¿sr.a
JIKUS. El ansia de adelgazar lleva a muchas mujeres
al borde de la muerte, Rojas Marcos, el psiquíatra.
me enseña unas encuestas increíbles. Para la mayoría
de las jóvenes norteamericanas, perder peso es más
importante que aprobar un examen en la univetsidad.
encontrar un buen trabajo o tener éxitos amorosos.
El terror a una obesidad que no es tal te ha conver-
<ido en una nueva forma de locura que. por primera
vez en Estados Unidos, está considerada a todos los
efectos como enfermedad mental E] 75 por 103 de
las norteansericanas entre los lSy los 45 años se ha
sometido a múltiples dietas de adelgazamiento, aun-
que sólo el 12 por 103 de estas mujeres estaban, en
realidad, por enesma de su peso. Estas obesas imagi-
ruñas se sienten culpables, fracasadas, viven de for-
ma compulsira y neurótica, y. lo que es peor, la ma-
yoría jamás alcanzan el supremo objetivo de ser ver-
daderamente flacas, Sólo un 4 por 103 de las mujeres
norleanieticanas responde, sin realizar ningún esfuer-
zo, al físico ideal modelo HoIMssoM Carezco de es-
tadísticas que me respalden, pero apuesto que las es~
patiolas insatisfechas somos muchas más,
VIESES. Nunca han existido tantas mujeres desgra-
ciadas a causa de la estética. Dicen que la culpa es
de la publicidad, de las firmas de cosmética, de los
dictadores de la moda.
pero sospecho que se trata
de algo más profundo.
Empiezo a dar crédito a
las teorías conspíratorias
de muchas feministas, se-
guin las cuales la industria
de la belleza es el mayor
freno sociopolítico que
han inventado os hombres
~ra combatir la liberación
de la mujer. Desde luego,
hemos caído como ratones
en la trampa de la belleza
a cualquier precio y ese
desgaste no hay quien lo
aguante No nos van a
quedar fuerzas para luchar
en tantos frentes como te-
nemos abiertos. Si segui-
mos por este camino, aca-
baremos todas con t4aoss oc-
cunee e-,sroshri,!
S ólo un 4 por 100 de las mujeresresponde al físico 0modeloHoliywood’, los demás se vuel-
ven locas intentando vanamente ser
siempre bellas, jóvenes y flacas»
Fig. 4-44.
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Artículo escrito en un tono irónico que muestra la esclavitud de la mujer para
conseguir el ideal estético. Advierte sobre los peligros que conlíeva perseguir el
modelo Hollywood. Sólo un 4 % de las mujeres responde al físico <modelo
Hollywood>, las demás se vuelven locas intentando vanamenteser siempre bellas,
jóvenes y flacas... Esta crítica a la delgadez de la mujer es una denuncia de la
situación en que se encuentran muchas mujeres víctimas por querer parecer más
bellas: <hemos caído como ratones en la trampa de la belleza a cualquier precio
y ese desgaste no hay quien lo aguante. No nos van a quedar fuerzas para luchar
en tantos frentes como tenemos abiertos. Si seguimos por este camino,
acabaremos todas con 5’llposucción cerebral”>.
611.5.- Anorexia:
La influencia de los medios de comunicación en el aumento de
diversas enfermedades como son anorexia y bulimia ha sido tratada por diversos
autores (Garner y colsa, 1985; Mosés y cols., 1989; Toro, 1985).
La vulgarización de los desórdenes alimentarios, como anorexia y bulimia,
fue debida a los medios de comunicación, que propagaron diversas noticias, entre
ellas los problemas nerviosos de la Princesa Diana de Gales, que al ser el centro de
atención de las revistas del corazón y padecer anorexia hizo que los lectores se
familiarizaran con términos científicos desconocidos hasta hacía relativamente
poco. Los periodistas son los responsables de la divulgación y vulgarización de
muchos términos científicos. Por ello, la comunicación de la ciencia debería hacerse
a todos los niveles, con responsabilidad tanto de los científicos cómo de los
periodistas a
Varios de los mensajes analizados los podríamos considerar como
comunicación positiva ya que advierten acerca de los peligros a que puede llevar
la obsesión por adelgazar, por ejemplo: <La obsesión por adelgazan..> <La
estética de extrema delgadez ha aumentado aceleradamente las enfermedades
nerviosas...> <El País>, lunes 10 de mayo de 1993 (Fig. 4-45>.
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Dicho articulo explica de una manera seria los graves problemas derivados
de la obsesión por adelgazar. Por desgracia, encontrar noticias sensatas acerca de
cómo adelgazar no es demasiado frecuente en nuestros medios de comunicación.
337
La obsesión por adelgazar
La estética de extrema delgada ha aumentado aceleradamente las enfermedades nerviosas ¡
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La anorexia y la bulhniía aumensan tspectaculaat-mente en las sociedadts desanolladas
La obsesión por adelgazar determina graves
problemas nerviosos, según el psiquiatra Gamer
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En la revista cCambiol6> del 27 de septiembre de 1993, aparece una
pequeña reseña de salud con el título <Cuidado, flaca>, y el subtítulo: cUna de
cada cien adolescentes españolas padece anorexia nerviosa>. Esa clase de
artículos han contribuido a la divulgación de dicha enfermedad.
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Fig. 6-47.
Ridiculiza en forma de chiste la obsesión por la perfección de la figura
femenina.
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Un amplio y, en nuestra opinión, buen artículo (ocupa tres páginas), que
trata con seriedad la anorexia nerviosa, es el aparecido en el periódico <El
Mundo> del jueves 19 de noviembre de 1992, en la sección de Salud, con el
siguiente encabezamiento: <Ayunar hasta morir> (Fig. 6a48).
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Otro, con un fondo similar, fue el aparecido en <El País> el martes 21 de
enero de 1992, bajo el titular: <Hambrientas de perfección>. Expone un trabajo
realizado por el psiquiatra Luis Rojas Marcos que contribuye a la difusión de los
problemas derivados de un afán excesivo de adelgazamiento (Fig. 6-49).
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Fig. 6-49.
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El suplemento del <ABC> deI 23 de febrero de 1992 difunde dos páginas
de salud acerca de Ja <Anorexia nerviosa > (Fig. 6-50>.
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Diversos desórdenes nutricionales complejos han llevado a los consumidores
a crear sus propias asociaciones, como vemos en el ejemplo siguiente:
<COMEDORES COMPUL3/VOS ANÓNIMOSc> cDUNIA>, Primera
Quincena marzo, 1992 (Fig. 6-51).
Fig. 6a51a
Se trata de una asociación de comedores compulsívos anónimos similar a la
de alcohólicos anónimos y a otra de reciente creación como es la de anoréxícas
unidas.
6.12.- INTOXICACIONES
Los mensajes de salud reflejan la preocupación de los consumidores por las
intoxicaciones, dado que estos suponen el 6.83% de las respuestas de los
mensajes relacionados con la salud respecto al resto de los mensajes de salud
<pc0001) (Tabla A22,23) (Gráfica 26).
En la revisión bibliográfica mencionábamos la importancia que concedían los
consumidores a los aditivos <Calvo, 1991; Stare y Behan, 1985) y a las
intoxicaciones (Ashwell, 1991; Symonds, 1990). Una muestra de esta
problemática Ja vemos reflejada en los siguientes mensajes:
<Muchas golosinaspresentan altos indicesde contaminación. a.> <Muchas
de las golosinas, chic/es y productos chocolateados que consume la población
infantil española están contaminados, contienen más de diez aditivos y colorantes
artificiales o tienen deficiencias en su
etiquetado.> <El Mundo>, sábado 1 de febrero de 1992 <Fig. 6-52>.
Comedores compulsivos anónimos
Comer, o dejar de comer, por impulso de los nervios, y la depresión son -
problemas importantes. Para las personas que los padecen existe aho—
ra la 0.A., Asociación de Comedores Compulsivos Anónimos, unos gru-
pos de apoyo y terapia. Si cl tema te interesa, llama al teléfono (91)405
43 38r donde se informa del lugar de reunión más cercano al domicilio.
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Con estas palabras se da a entender que
todos los aditivos son dañinos. Esa clase de
artículo ha contribuido en gran manera a la mala
prensa que rodea a los aditivos, convertidos en
uno de los mayores enemigos públicos. Por ese
motivo, los publicistas utilizan en muchas
ocasiones en los anuncios de alimentos el eslogan
SIN ADITIVOS como sinónimo y símbolo de una
mejor calidad. (Citemos como ejemplos los
anuncios de yogur, jamón, aceite, etc.>.
Fig. 6-52.
En el año 1992,
la intoxicación más
divulgada fue la del
clembuterol, ocupando
casi un 1985% de las
respuestas (p-cO.O01>
(Tabla A36>.
<Son ya 83 los
intoxicados por hígado
de reses engordadas
con hormonas. a e>
<ABC>, sábado 1 de
febrero de 1992 (Fig.
6-53).
Muélias golosinas -- -
presentan altos índices
¡ de contaminación -
infantil española están contamína-
dos~bntienen-más de diez aditivos
y cólorantes artificiales o -tienen
de<iezencífleen~ su etiqú¿tado;
según se desprend&de-un ánálisis
encargado por las cinco asociacio-
nes de consumidores que editan la
revista Ciudadano - -
- En éI apanado dedicado a la
higiene de cada producto, los chi-
cíes Tubigum contienen contami-
- nación- por hongos. Les Boomer
tienen indicios de contaminación
fecal y el Trident contiene un ele-
vado número de gérmenes niesó-
fatlncnprnln;coo dUroAt—eA,tt-ee re, 1,
8011 ya 813 los hítuxiústitos por hígado
de reses engófdadas £011 hormonas -
Aparecen nuevos casos en,Catálnfía~ el País Vá~co y Mallorca
uarceiona, Esther Arnoraa e — —
El director general de Salud Pública de la Generalidad d6 Cataluña Luis SalIeras, maní-
(está ayer en rueda de prensa que atenemOs pnieb&s deqúe una de las 1S’gran~as leives-
tigadas por el equipo de técnic&del Depal-tamento de Sanidad y Agriculturtalimentaba
reses COfl1210n50:mezclado corcclembuterol.Hasta este~anomento se elevan-a 83 las
personas que han necesltadd’bfánciein ni,édica tras haberte lntczlcádo por estatausa
Se~ún eicprucé -SalIeras1 la gr~hjá.-qbe en- - los ~fectadofl,~deceni-aiio sínt~enás ~saje,
gordaba ilegalmente ganadoqbV~ ttohnonas ro<qtue en nin~én momento pueden acartear-
se éncuentra en el -Vallés Oceidéñtal, atEl - les be:ceuerteat -
brote de ¡ntoticación fue des5bier1oy~ locail- - ‘Por-gb partesEduardo Maia~ jefe del De-
redo por los investigadores graciás--~ la reía- pa¿tan3ento de Veterinaria de la Generalidad.
ción que guardaba con los brotes declarados arun,,ó que a los animales SC !es suministré
en 1990 en Espafla y Franéla. cuyos casos grandes dosis de clembuterol; ~raque si se
deteclados presentaban una sintomslologla hubiera administrado correctamente nS se hu-
muy similar a la actual:Y tairbiéna que pudo hieran producido las intoxicacionesa. Esta
ser localizado el producto alimentario que sustancia resulta muy perjudicial para las re-
causaba la afección, el hígado de ternerea.. sos aiando su ingestiéaj supera los 500 mili-
declaró. - gramos p~cionelada de pienso; según el ex-
El Departamento de Salud Pública de la - porto. -
Generalidad ha informado 4ue lQs casos de- - - t,a- Gener~¶dad ha presentado una denuc-
teclados hasta este momento á elevan a 83~ nia a los eMossos d~ Esquadree a raíz de
de los cuales-SG se localizaron en las contar- este brote de intoxicaciones, que será trami-
cas barcelonesas del Vallés Occidental y el lada ante el Juzgado de Guardia por un pre-
Barcelonés. 8 en el País -Vasco (causados ~unlo delito contra la salud pública
por hígado Procedente de Barcelona) y 9 en El gerente de la Asociación de Productores
Mallorca - de Carne de Bovino Albedo Juanola. recorto-
Asirnisoc los Departamentos-dé Sanidad y ciú:ayer en declaraciones a una emisora de
Agricultura de la Ceneralidad haes inenovili- racfao que está a favor del uso regularizado
zado un total de 3-500 reses de taj 16 expío- de Clembuterol porque las amas de casa pre-
taciones ganaderas que estaban en obsetva- feeren la carnd½Jngrasa que tiene el ganado
ción. Las autoridades han realizado hasta ci tratado con esta sustancia. Añadió que -si
momento 35 anáfasis de oeina del ganado in- fuese pOsibles pediríantos la legalización del
movilizado. caqos resultados haA dado nega- uso de!Qlehibuterol-.
tivos. En este sentido, el responsab1~ de Sa- Por 9ga-parte. el juez de Reus decreté
lud Pública remarcó que cesto -en- cierto áSrer laprisieSre provisional para LIsis Díez. pro-
modo es normal ya que, al cabo dé 6,s días - pietario:de la empresa Aixaldi y presunto res-
de dejar de ser suministrado, desapár¿cé del ~aops~~led una red de dislnbnjcióo y fabrica-
hígado cesalquier vestigio del Clembnjte~plc¿ - cíe5n de esta honnona. Diez ingresó en la prí-
Salieras recalcé ante los mediosde omu- sión<de Tarragona como presuntc
nicadón que eno hay porqué preoceipaiseya responsable de un delito contra la salud pO-
que el problema está totalmente locaflzado y blica- -
Fig. 6-53.
Los consumidores piden carne con poca grasa. Los ganaderos utilizan los
productos químicos sin ningún conocimiento científico. El clembuterol es un
producto utilizado habitualmente cuyo uso en nuestro país teóricamente está
prohibido. Pero el problema grave del artículo que reproducimos radica en que dicho
artículo indica que si se hubiera administrado correctamente el clembuterol, no se
hubieran producido las intoxicaciones. En qué quedamos: ¿su uso está permitido
o prohibido? La opinión general cree que el clembuterol es un hormona. Falta
control e información. El desconocimiento es grande.
<La intoxicaciónpor clembuterolprovoca un descenso del 30% en la venta
de carne.> <La Vanguardiat jueves 6 de febrero de 1992 (Fig. 6~54>.
La intoxicación por clembuterol provoca
un descenso4e1 30% en la venta de carne
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Las noticias alarmantes que se producen en los medios de comunicación,
crean desconfianza entre el público que no puede saber qué hay de cierto y termina
por sospechar de todo. Las consecuencias son negativas para los consumidores y
para los comerciantes, que en ocasiones son ajenos al problema. Este descenso en
la venta del producto como consecuencia de una noticia alarmante también ha sido
reconocido en la prensa. En el caso del clembuterol, el descenso en el consumo de
carne debido al temor de una intoxicación fue similar al acaecido en la época del
destierro que padecieron las hamburguesas no hace mucho, cuando apareció la
noticia sobre la supuestapeligrosidad de este tipo de alimentos. El daño que puede
hacer un rumor es irreparable. Aunque luego se retracten y lo desmientan
públicamente, en ocasiones no se llega a recuperar el mercado perdido.
A continuación, mostramos otros ejemplos:
<La venta de carne desciende más de un 30 % en Cataluña y Baleares a
causa de la intoxicación por clembuterot> <El País>, jueves 6 de febrero de
1992 {Fig. 6-55).
La venta de carne desciende más de. un 30% en Cataluña
y Baleares a causa de la intoxicación por clenhuterol
-EL PAÍS. Barcelona
Las ventas de carne han deseen- -
dido los últimos días ea, usAs de
ur~S3r~Len Catalufla y casi un
4054-en Bateares como coelse-
cuencía de la intoxicación por
elenhuterol que ha afectado a
más de.gOrJ personas, según han
indicado fuentes dci sector cAs--
nuco,
ae los afectados de Catalufla.
Baleares y País Vasco hay que
,i~adir cinco nuevos casos díag-
nosticados ayer en Alicante, Los
cuatro miembros de tina familia
de Onil resultaron intoxicados
despu¿sdc consumir hígado de
ternera, Las aúioridadcs valen. -
cíanas investigan ahora cl itine-
- rano seguido por la carne para
determinar su osigen. Las prime-
ras averiguaciones permitieron
sismovitizar una partida dt higa-
do en un almacAes distribuidor dc
Onseniente, Tamnhián en Mallor-
ca se detectaron en la tarde de
ayer siete nuevos casos de ictoxie
canon porcómner carne adultero-
da con clcnbuterol.
El directorgeneral dc Prcdssc-
ción Industrial y Agrnalisnenta-
na de la Generalitae de Caealu-
fla, Joan Josep Tous, indicó ayer
que losanálisis de orina practica-
dna a las reses dc las 16 granjas
catalanas sospechosas utilizar
cleobuterol han dado resultados
positivos ere des de las expida--
clones investigadas y negativos
en las ¡4 restantes. La Generalia
- tal levantó ayer la inarovilisa--
ción que pesaba sobre las granjas
sosoechosas y únicamente retu-
vo los arsienalea de las dos que
hablas, utiliz-sdo clenhuterc,I.
- No sc conocen todavía los re-
sultados de los análisis efectua-
dos por orden del jues que inves-
tiga el casn en los piensos de la
fábrica Diana Sociedad Anónie
ana1 cuyas instalaciones fueron
objeto de un registro judicial el
Icanes pasado, El sindicato agra-
rioUnió de Pagesos criticó en un
comunicado público el oso de
sustancias prohibidas en ¿1 en-
gorde de anianales y reclansó me-
didas severas contra
5cstae práe-
ciesa que ponen en entredicho la
bonsadez dc los gsnaderoscei
Fig. 6-55.
<Orden de prisión contra ganaderos por
Mundo>, 7 de febrero de 1992 <Fig. 6-56>.
Esos titulares dan a entender que el
clembuterol es un aditivo tóxico, cuando en
realidad parece estar autorizado su uso en
diversos países, y sucede con él como con
muchos otros aditivos: la toxicidad no es por el
aditivo en sí, sino por las dosis utilizadas. Pero
una vez difundida esa noticia lo que recuerda la
mayoría de la población es que <aditivo es
















,sana,- -una d¿tlaí dos?—granjás enla -qué se detectóel issodeclem-
buterol para el cngoaide ilegal de
ganado. - - - -
- Fuentes de la Policía Autonoi- -
rníea informaron - que Antonio
Navío fue detenido esta mañana
1
tras permanecer durante larios
días en paradero deseonoc¡do.
Los Mossos dEsquadra conti-
núan la búsqueda de otros respon-
- sables de esta explotación agrarían
en la que también se ha confiscado
numeroso material adn,inista-ativo.
además de ordenar su claususa.
Los asiálisis realizados por las -
Consellerías de Saniíat y Agricul-
tura de la Generalital de las mues-
tras recogidas en la granja -Viada-vi
han confirmado la presencia de
cleinhuterol,
La otra explotación en la que
tarnbi¿n se ha detectado el uso de
esta sustancia es la de Mas Sabaré,
situada en la localidad gerundense
de Llagostera. y cuyo gerente,
Josep Eertrán permanece bajo
custodia de los Mossos dEsquadra
por Orden judicial. según confirmé
la Policia Autonómica.
Un hijo de Josep Eertrán.
Xavier. que fue detenido junto a
su padre, fue puesto en libertad
ayer tras prestar declaración ante
el juez. Por otra parte, fuentes del
departamento de Sanitat informa-
ron a Efe que se sospecha que ade-
más del clenilsuterol se sumistraba




Los humoristas también utilizaron el CLEMBUTEROL para sus chistes. Por
suerte, el caso del clembuterol no tuvo graves consecuencias para la salud. Pero
no siempre sucede así, y todo eso influye en el consumidor, que tiene la sensación
de que los fabricantes o/y comerciantes experimentan con él.
<MAL IREMOS EN ESTEPAíS SI A LOS INVESTIGADORES NOS TRA TAN
ASÍ> <La Vanguardia>, miércoles 5 de febrero de 1992 (Fig. 6-57>.
Fig. 6-57.
En <La Vanguardia> del sábado 8 de febrero de 1992, encontramos otro
chiste de confusión nutricional: <colesbuterol> - De forma humorística, nos
muestra el desconcierto general que reina entre el público <Fig. 6-68).
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Fig. 6-58.
Otro articulo que contribuye a sembrar la confusión entre los consumidores
es el aparecido en <La Vanguardia> el domingo 9 de febrero de 1992, y dice as5:
<España to/era la venta de congelados a granel pese a la prohibición de la CE>
(Fig. 6-59).
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ENTREVISTActcec¡cncelccrraeserarliíarele ¿[1reSale dc le Idecedided naelera,ol~~
España tolera la venta de congelados a grane]
pese a la prohibición de la CE
SANIDAD
a 1 a’eonse]erlJs deSanídad dc
as autonoin as y el nc ¡nisterio
:sttudian cóteso dejar de kícer la
e-isla gorda ante la extendida
1 venta de congelados a granel,
prohibid:í en Europa
Aleli14 Mciii ru--ceses
lucí¡o(uatsícilcec —- a~tsa aííitetete ele t,aeutlre
¡la reatacnel alauita taitauiate ele
ea ¡etacaelaua te rattatriteitt—
ercrauselcíirorceeciacaic¡íeíaiiac¡eaorcí¡cutii.
u aatruruucea ¡caece prtriectete-ce,eaure¡ro.ictrca
¡cereeliría cliii tutee teca Irtie ejertul ¡sara -
aacreMteeeceuuuc-eírcur¡¡urercíute
etc ítitttiecuituiitc 3 cliii retiiiectatte e terne u
e ci u ¡ite~, ¡rs Iceicrí crí caece -ea a .u el e at~c
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Fig 659
¿Que pensará la señora que va al mercado y ve el puesto de los alimentos
congelados con todos los productos dispuestos para la venta a granel?
--5-icrlneecrjec dr Icor l,¡lauecelialaecraceecreecuaaucedc,eurtrsAta
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<Barcelona multiplicó por diez el decomiso de alimentos en mal estado
durante 1991..> <Consumo: El fraude alimentado se dispara...>
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Barcelona multiplicó
por diez el decomiso
de alimentos en mal
estado durante 1991
CONSUMOs Elfraaade aldea uen,arie.a sí dispara
a Los responsables de la Guardia Urbana no saben cuantificar
lacantidad de alimentos en situación sanitaria irregular
vque llegan abs mercados para el consumo público
50101 ItAS
BARCELONe, —Es en soloeflola Guardia
uatanc de Barcelona lía mc¡eiplieedea por
dieselní5mrre dealimeetoscan caecí estada ele-
entnlsados en uaeceedcti. Miceursa es 990. dc
eceecitiad de ¡a resbale meee’iei¡ca! dedicada a
corebelír este recede letercegruó E IcenLadee
de auieeenuoe.el ato parado eolO. tedieperó
herma tea ¡82 anecIadas, tatas ciFrar ceenFir-
nace. nagua los agentes policiales barcelorte-
¡cíe. te rettrerata daca Iraede atetanrolaría e-
ranereledía. cleee(ecec dureclerrente, alacalad
de ceile, deciudades as-
tan este tare lelo- el e.enitíceuíeo el hecho de
~ac a-leaesree-caea lar carnereo da-areceheersn—
Ces eahalca caSes mauleadopor esagecreflaca-
ciada le roía ccc marice~pe~- ciro cIar, simple-
Carnee- ce resaleedí> de ~er
el -Ayeetercienee ha desul- —
nado ceca geardacee recose-
Caer tau ¡rlrecxuoter. Líes
riteclectas teettesrsaables de la
Oacreía Lcttaeerocoeoc¡mr
ce sc itescItiare a tía as u rse
retacr¡octee. rl neinirro dc
ea causen nlreste delito ce
mechar¡icaria
Es leas esreelcrceru de los
arietes garden oicorutamv
eSe~c de r—eearclcdareu deal tau calata qací cate -
reír Crí ¡irflíícrnieí rea-itet¡tee. paecíecadarra ruar
bailar lee líecílar grata eíeedere esrredíaíee,t
perea atascare lis. ‘-arritasde heladosqeocir-
calce rece ¡a cacaded cae toe proCedas en mal
esta darel eoeei gairíte riesgo eleealn,oeelc—
siso isa—a e ca cesesocasede entecar¡leer laco cesa ciii
gatraloca 1-ocetias demarce.
aroeponuabír de a ce edad
es
1-rcucl cia ere cdii a linuenacrio de, la Guardia
¡jrharei-u,ae¡aeai¡eicjc¡aaualiauaetaíhoeaaeeca
ercealacta. tataree- etíatalco ricíreper. leía ate-
daciareí toe sucedo ¡cita irise ¡a asutaelca alía
rejíencía leía r’sí la Olía dci
~
Jijeuea cutí Sahcte~ - reraiaidertsle dci Ca recto dr
opinión dcc ¡es ra-sponseettlas nuatelierectos re
seeíapmeu¡ón. esicccfuaadc rcíeoelí-orseraetdece
delta celar eraee~eilec - poretea ni, hjien lo une-
prccucna-sies¿i ucinesísejeacjdoe
El acrecí delaasaaíteri rarusíeaí¡¡e¡c¡ere¡ea esací-
dadíaeFííauc da caltas ú ¡¡¡entes elíesj cje, ¡jal
ejeneslcritnuientoala ere red día asgarder ¡laical
da sanado- 1-lachee coces e, hae airada efluí
1eetión deloe e-íeerueareoc por ea ha
bar detecíeda leaaaomcluaa
Sabaidea cajas¡cae cdc peero te ¡¡espose
No detectar la gereneeíue dii clauslte¡arc¡
—anchecígre ríe ce ligado peía arguetalar it
eedíc— re loaaceaade,roC re diluía da te a
retenisancOabctonianeaa,nsílatc
¡ancua selle peadadoeeíauarse re¡e orlea dcc lee-a
enímates-esee malaaodai~Otncraedaepeíiede
cerdee rl aoeruutcestoí -
Sr baríelcaaae ría sic esa
creea raiceaia catre ¡ere e e-
El Colegio Oficial pal ¡cta Scrad del -Ii atela-
de Baraicleata alíeile 1 etfilialauius agentes decía Cecaíd a U nsj-
rs- trae ej cuirelcí ca- itrílgeta-
teeloiría peinas elda des re cree-e alueja-cri-e
caías dieras t-istgta-a urigotirheoc. Los oeca, deje
daeíehieaíí~aauae¡íiuuíljdcealos hífracíoa ~5 daj¡cneíntrsíaateíade¡íauc
rías resrarreahe¡uaseoeadoeccíe
suaureíutí-t ea qea hjltcei aclíradee da jacte
presauaucaaeraaruaeu4es dsabaaíicraruc¡er
Scbalare qaci eciusaresra aíitleireacac reacia
u esterare ¡caí l3jria¡arrssCetaluríeeetje tate-
clic tíe)or 15a5 al tecali cli 1~ cia arcaica u
aterlecaceca a al misada, iii ui~sj tael Sai
nada qea ere esteral rielodei Ecroreue
t>ís¡udtcaía¡,unii¡ dei N
1 ¡caece 1-latí cetet¡id cíe
íj reías dad ele ateluí ir í it Ii
maeardeaaaej ltepeijcaaicej ueacdi,atreceília
roe qecí re hineadeciar a i-cc-crc dcl uiiaiaic alt-




Con esos titulares no debemos extrañarnos de que los consumidores estén
<La
caen rareen ¡se¡érreirr ence creesgori. rieras de cerne
ClONES DE AUMENTos EN ¡¿AL ESTADO
asustados.
También en el periódico <El País> del domingo 23 de febrero de 1992,
aparece el titular: <El consumidor español, indefenso ante los fraudes alimentarios
y/a mala inspección> (Fig. 6-61).
8 DOMINGO ti PAíS. gantesa 23 de lebQea ese ego:
— REVISTA
Los pecados de la carne
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alada ecaeealaeeeecata.e reí re-
í- ase leía-
re rlahelee-
cari dadas ri-clríaaac eccestli-
recelas Irealaicí
dc retía dr liase ¡tice
er¡t ec talo
ita-ale
i*ilse -ea dc ríe-en se lía
etc titees ía ea e
dc redar cien al
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dc la al 1—(a ca ej rl it it en
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¡ecesaltla del itragranea dr sani-
dad de lue Uncir dr Caetareide-
rae rsitañdirsti!Cre. 1. bate.
alcleccíaelirerre tcfccueetetrl-
ciaría ala ¡cileanreeatcerrteiert
atraje trace dasarce -
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caía di- en eas¡Cree ence. celtas
aislar ¡ett cedaceas, tecleare era
re cre ciada al arríe Madrid
laura laceres cel¡rree de
tratracarcas. ucelinefestrmre rece-
capacee yeta carilla rece ercapcn
de etraisee cae la
-atraer reiac¡edjdtaanceeeers
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de eliereel calce
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l3i’3fl pelease
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de la Adaceinistrace oír
Todas esas noticias contribuyen a sembrar la confusión y el resquemor entre
los ciudadanos.
La revista <Tribuna> del 23 de marzo de 1992 dedica cuatro páginas a las
intoxicaciones con el siguiente titular: <Las intoxica cionesporalimentos aumentan
de forma alarmante> (Fig. 662).
SAtUI~ llnfonne reservado de Sanidad
L~s ¡ntdxicacíútiles por
aif entps au entan
do fornia alár ante
El incremento espectacifiar de infecciones por ingestión de alimentos enÑmal
estado es uno de los ra4os que define el mapa sanitario español de la últíma
d¿cada. Ese es cl meús~je que se desprende de un estudio realizado conjun~
tamenle por los ministetios de Sahidad y Agriculturan que se presentará en la
FAO —máximo organis~no mundial de alimentación— a finales de año. TRI-
BUNA ha tenido acces9:-altorrador del informe, donde se habla de las en-
fermedades más frecuentes yde las afecciones que provocan los malos hábi-
los en la manipulación 4 conservación de alimentos.
u LOURDES MUÑOZ
- ida YBZ nos contamena-
mas md, por lo, alineen-
¡os que ingedneose, afln”a
contundente la presicten-
la de la Asociación de
Consumidores UNAE. Margarita
Fel-slández. EJ bortador de un asiA-
lisis sobre la nutrición en España.
elaborado co~juntamcnte por el
Ministerio de anidad y el de Agri-
cultura. ayala esta afirmación. De
enero a agosto de 1991. 26.OOOeiu-
dadanos españoles se intoxicaron
por consumir alimentos en mal es-
todo. Las auíorhlades sanitarias
justifican la situación alegando
que actualmente sc denuncian más
casos y se diagnostican con más
precisión este tipo de males. La
Conclusión que sacan es que en
realidad no ha aumentado este
tipo de enfermedades, sino que
ahora se ~asconoce con nombres y
apellidos,
aYo reo creo qeat antes Se sde-nc-nr-
sen tIce
8; qeee altura —dice la presi-
denía de UNAE—Mdenaeis. no se
lienen en Cid ente lcdOs leas casos que -
tío se denugec¡arpí y aquellos que eje
nos una sieatoníalologiá Leyte En-
tic 1980 y 1989e periodo que en-
globa el estudio, se ha producido
tan considerable aumento en cl
diagnóstico dc brotes infecciosos.
El síaplaylococcus aunen, lasaicrío -
nella y cl clostridigenn pofingens en.;
cabezaa la clÉifucaciórí de taj bae2
tercas mas nocavas. Por poner un:
ejemplo
1 en 1980 solaMente sed
tectaron dos brotes d¿ saln,onella
yen 1989 el ilúmero habia asee
dido a 229, -
Todo pareoc indicar que ente
- medades que parecían, irremedi
blemenale condenadas a tarea cxli
cirán progrcsirwa siguen atacando a
un bucn nu5mcro dc personas E
tre los males nnis lemidos que
transmiten los alimentos en mal
estado se encuentran é cólera, lash
fiebres tifoidease la diseníería. la
luberculosis y la fiebre de malta, A e
estas hayque unir otras afecciones
más frectaentes. corno la gastroen-
teritis, arLos infecciones alimeneo-
cias —asegura el manual pasa ma-
nipuladores de alimenatés distribui-
do por cl Instituto Nacional de
Consumo— presen¡aaa probleends
sanetanos cada vez neayores-por las
CirCunStOnciasetpec¡ak¡que sedan e
)ec4a en la ali,,ue,ígaciópa humana, id-
bre modo en lasgrandes >oblac¡o>res
de ¡cas poises mii, avanzados. -
COSflIffibl’es. La tendencia actual-
en cuanto a intoxicaciOnes parece
estar al alza y los hábitos al ¡nieli-
larios de los españoles no contri-
buyen a evisarias: almuerzos en co-
medores colectivos. preparación
anticipada dc platos, preferencia
por los alimentos poco cocinados
conservación a temperaturas Ina-
decuadas y compras abundantes
cada semana o quincena son algu-
nos de los errores más comuneS-
arlAs oeííenas modas son peligrosOS-
Se lía dicho que es oíd, sano ¡ognael>
la canee apoco hechaae o cn~e
1~
censo es el caso de ¶u¡eak tanaflíe
pero hay qece lene, en cuenta que
peeede-provocar muchos proble
mese, explica Ana Marquioe4 ti~
perta en alimentación de la Uni6
de Consumidores de España.
Las enfermedades transmitidaS
por alimentos son muy
1-lay aIg unasde extrema gravedad
como el botulismo, que puede lle-
gar a provocar la muerte. yquO
ocupa sin primer y aventajar
puesto en cl rankingespañol ~ in-
fecciones al inientarias, Las asees
de corral y la carene roja descYIfllV
sian tan importante piipet Cfl
transmisión de la salniOflClOSs.
Loe ,itnalaosco, frescAs deben llevar dna etiqeaeda quepeeaebe su drpaoraci¿ce.
ce f
Fig. 6-62.
También en portada, junto al nombre de la publicación, aparece ese texto:
<ALARMA SANITARIA- Aumentan la intoxicaciones por alimentos> <Fig. 6-63).
F¡g. 6-63.
Amplio articulo que habla de las intoxicaciones y la contaminaciones de los
alimentos. Y probablemente, contribuye a mantener el miedo que tienen los
consumidores a las intoxicaciones. Un aspecto positivo de dicho articulo es que
defiende la utilización de los fritos, en ocasiones muy censurados.
<Unos delincuentes que quisieron extorsionar
a Leche Pascual huyen de la policía...> <El País>,
miércoles 4 de marzo de 1992 (Fig. 6-64).
Ese tipo de terrorismo por el momento no está
muy extendido en nuestro país. Hace algunos años, en







consecuencias para la salud. En ocasiones, leemos en
los periódicos que ha aparecido una rata o algún
insecto dentro de una botella de leche, pero raramente
esos sabotajes han tenido complicaciones desde el
punto de vista sanitario. Ese tipo de actos delictivos
obliga a unos especiales controles de seguridad en las
empresas de alimentación.
Fig. 6-64.
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huyen dé la policía
martes. El diestro debia ser entres
gado en algOsa punto de Ja pro-
vincia de Valencia. La inleniene
ción dc la policía impidió la ope-
ración de pago dcl rescate-
Siguiendo instraiccionea de la
-policía. miembros de la empresa.
se pusieron encontacto, a media.
tarde del lunar con uno de—los
clsaratajistas.—san hombre vestí-
do de payaso— que lea apelaba -
en la aveo ¡Jade El Cid de Valen-.
cia, según mho rsó el diario Le—
yaa,ge ayer- El supuesto payaso
que respondía al nombre de 11soas-
‘4 les pidió 50.000 pesetas y les
informó que debian dirigiese a
otro lugar, donde les esj,craba un
matrimonio, a qaaitn tenían que
entregar una cantidad igual,
Desde este segundo punto de
contacto. debían acudir a otro
emplazamiento S’ finalmente a
un cuarto lugar. En cada cano dc
los puntos debían entrcgar
50,000 pesetas, Desde el ~ltin,o
lugar. s<gún-las instrucciones de
flaezed. sedesplazarían, a otra par-
te donde depoaisaeíani hasta lOO
millones. --a
Los representantes de la cas-
presa no aceptaron cl sistema y
las negociaciones st rompieron.
Horas después, una nueva llama~
da alos ñ~gociadores. a travésdc
teUfonos instalados ces el vetsfcsa-Lo en el qu~ viajaban los repre-estantes de ti flrsna eon,¿reial.
reanudó la ¿peración.Vol vieron
contactar con el payaso y éste
~ubi¿al automóvil de loschanta-
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6.13-CONCEPTOS NUTRICIONALES. MITOS Y ERRORES
De los 1681 mensajes analizados, un gran número de ellos, 478 mensajes,
contienen algún concepto nutricional <pcO.OOl> (Tabla A20>.
6.13.1.-Vitaminas
Las vitaminas son los nutrientes más citados en los mensajes analizados que
incluían conceptos nutricionales, con un 2230% de las respuestas, dentro de los
textos que incluían términos nutricionales <incluyendo los apartados: vitaminas
hidrosolubles 619%, l¡posolubles 6.29% y vitaminas en general 10.12% cuando
no se especifica qué tipo de vitamina es, seguidos de los minerales <15.95%) y de
las proteínas (10.43%) (pccO.OO1) (Tabla A28> (Gráfica 32). Lo mismo sucede en
los anuncios: las vitaminas en conjunto representan el 17.8l~/o (vit. gen. 9.85%
+ vit. hid. 455% + vit. hp. 3.41%) y ocupan el primer lugar, seguidas muy de
cerca por los minerales con un 17.80% de las respuestas y por las proteínas con
un 10.98% (p<OOOl> (Tabla B27> (Gráfica 33).
Este tipo de información
contribuye a que una de las
creencias más extendidas hoy en
día sea la necesidad de los
suplementos vitamínicos
(Ashwell, 1991; Stare y Behan,
1985>.
La importancia de las
vitaminas como nutrientes es tal
que han llegado a ocupar la
portada de la revista <Time>
con el titular -c Vitamins>, el 6
de abril de 1992, y seis páginas
más en el interior (Fig. 6-66>.
Fig. 6-65
También otras siete páginas de
un artículo de la revista <Tiempo> del
27 de abril, estén dedicadas a las
vitaminas: <Vitaminas. Cómo vivii
más y mejor> (Fig. 6-66).
- RtiUVtNtCÉR/ DESCUBRIAiIINTOS




La polémica tiene ya alcance mundial. Varias prestigiosaspublicaciones americanas flnae y The New York Tunes erie
tre ellas, han publicado los resultados de sorprendentes es-
tudios sobre las vitaminas, Decenas de universidades pare-
ccii coincidir en que estos nutrientes podrían ser mucho
más importantes ~e lo que se creía para combatir enfer-
medades y permitirnos vivir mas y mejor En España. don-
de uno de cada cinco ciudadanos las toma en pastillas, los
exoedns tiriten cienrin muy reticentes.
nodaL aca 116.liCo e indio lamo
O ay errAj a ‘a fe,neeacia — elV meposnncoeloa d¡ct unacenca-¡ da peorceicea] de a ahoprí.
quse hace ee.eaeaujeeeír ea ene,-
pro de eha.na,eae Ay! Pan cta
mejor enlacian dije, prisas y
denarias atantealiceas acienta,pan ni-
eir nide; mejor, -No careo deaee~es ni
gerteunzae pCqear en¡eesdean y pwqer no
kqdn&rae~eU — racanee. —— raree
aesecrricrea Y eoeueeleen altee Peno — ahí
rrenlae¿da, .raaana. La ene-aruerA,
ahogada amo erodendedeeomcp.i
ñote~ tete ea ipetein ircorse-olade dc
cetas eustauueias y a citas etenete para
mantener la piel laaero — eqaiuie
heme regienenadcadcltlnesicaius —
pecuenir ca edecer. contrael «aria, pasa
~ortntecerlos tersa pean enenetear
ceergia o — el huce baecseraamkauao
dcl cerera].
Fig. 6-66
La vitamina más popular en los mensajes analizados es la vitamina C, citada
en más de un 25.8% de las respuestas en los mensajes de vitaminas, seguida por
el complejo vitaminas 8 con un 2415% <incluyendo B1 (2.5%). B2 (1.66%), Bí 2
(5<0%>, B6 (1.66%), B sin especificar <13.33%). Cuando se trata de vitaminas
liposolubles, la vitamina A se cita en el 21.66% de las respuestas, seguida por la
vitamina D (16.66%) y la vitamina E <100%) (p <0.001) (Tabla A30) (Gráfica 34>.
Si nos referimos a los anuncios, vemos que también la vitamina más citada es la
C, con casi el 31.03% de las respuestas y el 69.23% de los casos. La vitamina A
es citada en un 61.53% de los casos y la D en un 38.46% (p <0.001) (Tabla B29)
(Gráfica 35).
Add.t. a a~ pata — t*id.rc¶s,Ea~ ew~ ee~en o. .,ate
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En el periódico <El País> del lunes 13 de abril de 1992, se publicó un
articulo de casi una cara con el titular que citamos a continuación: cLas vitaminas,
más que un reconstituyente> (Fig. 6-67>; se decía de ellas que previenen
enfermedades.
tT~~fl NUEVOS DATOS SOBRE LA RELACION DIETA ~ENFERMEDAD
l. creería médica tea considerado enlerenedades careerielea consto cl nebeiare.eícsieter medias. licnern cir. scgdn advienenis los prof-ion en-
en los nilijnsos nAos qee be cleenrio- reaquinismoycl beriberi. Sinestebar- luna ranciare mucho «Serendaenacn- vceiipdores. a balear complejossai-
res basureas de la innesuigaenón rita- go, esmudion recientes están descree ial y e largo plazo en la prevención riatinicon sin corírol piles algunas
sajen estaban resueltas y que nial breado qur la mayorla de las vila- de enlennncdades dr lo que sc sabia vllanein.n laminé, pueden lene
-principales benneflc’o, erais perneeir atenas, Jesde ti A y la 1< rodar lan noepeeteado. Lo cuasi no debe jode- dreno, tóxicos.
Las vitaminas, más que un reconstituyente
Recientes investigaciones descubren que estas sustmscias también previenen entem,edades
‘enes tana,
ernsaueusjenes adj-
can q ter te.numeral e ¡Salare en
¡a atairAn ‘¡saInad de redases-
rIenteansas lensoe¡nsosyde ter
otan rerretahas recensas qsuuenu-
ces ¡serien saladar a desaseee me
citase atsenuleieneeueeecjemurtu.a
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Cuí, P.C.”, deitriennias
del aje-ema ,nnuuase, reteedeen-
encarnece y cirros ¿neórdse.s
reunirte. Peratoe cíentiteac. Set-
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Fig- 6-67.
Las esa-rasen Etatanearie reneata endnletrn — vaetas. narasee. pa-de mandar leen
Como ejemplo de noticia errónea y alarmante relacionada con las vitaminas,
podemos mencionar la siguiente:
<Presentan la vitamina C como solución al riesgo de consumir pescado
congeladct..> <En la saliva humana se producen nitritos que, al juntarse con los
alimentos y llegar al estómago, forman los jugos gástricos. Estos ácidos, atreunirse
con las aminas, se convierten en nitrosaminas, grupo de composiciones orgánicas
que han mostrado ser capaces de provocar cáncer Pero esa reacción puede
frenarse con vitamina C.0> <ABC>, lunes 3 de febrero de 1992 (Fíg. 6-68>.
Preseiitan ia.vitamhia O-como -<¿solución»
al riesgo de consumir pescado congelado
El control sobré’ este producto ya se aplica con rigor en Suecia -
Estocolmo. Carmen Villar Mir
Aengt-Gdran Osterdahle científico del Laboratorio Nacional de Alimentación do Uppsata
(Suecia>. presenta la vitamina O como ocsOIvción» al riesgo de consumIr pescado conge-
lado, para tener seguridad de que esa Ingestión sea del todo saludable. Se ha pronunciado
por primera vez sobre este producto desde que la noticia de su peligrosidad, tras los resnil-
todos del doctor en Medicina Bengt Akesson en la Universidad de band, saltó a la Prensa.
En un artículo publicado el domingo en el
eSvenska Dagbladet diario de esta capital el
quimico comenta: ucEIproceso fjsiotó~ico que
COmjenza al morir el pez, denominado —auto-
lyss (sus células y membranas se desconsipo-
neo>. trae consigo que se desarrolle9 en el
pescado las ya famosas camInase; entre
otras. la DMA o dimetilamina~ a
-En la salíva humana —continúa— se produ-
Cen constantemente nitrilos que, al junlarse
con los alimentos y llegar al estómago, forman
los jugos gástricos Esos ácidos al reunirse
con tas aminas se convierten en nitrosaminas,
grupo de composiciones orgánicas que han
mostrado se, capaces de provocar cáncer
Pero esa reacción puede trenarse con vita- ¡
muna Ca
La ríbiblia del pescados
El pescado es un producto muy esensibles y
los americanos también están realizando mu-
chas investigaciones sobre el asunto. En la
Universidad de Cometí se pudo observar que
sí el pescado ya limpio de espinas se sumer-
gia cinco segundos enaguado 90 grados y se
colocaba inmediatamente después en una so-
lución de hielo y sal, su afrescuraes duraba
cinco semanas, Si se quena congelar ese
mismo pescado se procedia a la eglacela-
ción5 es decir se le convertia en un bloque
de hielo. Al no entrar aire en el congelado, no
comenzaba el indeseado proceso de putrefac-
ción
En el citado articulo los pescaderos de los
mercados de Estocolmo explican cómo etraí
tana ese alimento tras la alarma que provocó
el resultado del estudio de la Universidad de
Luod. Desde que la gente leyó. comenló y se
aprendió eso de tas aminas de la putrefacción
del congelado ha bajado su consumo y venía.
El pescado fresco vive su erenacimientos y se
vende —como en los tiempos de antess. Pero
es Igualmente edelicado y sensibfes. por fo
que el jefe de ventas de los mercados de la
capital. Lars-Góran Gustatason afirma que:
-Para poder asegurar la calidad de nuestro
pescador hemos instituido un nuevo puesto
con personal especializado que debe controlar
todo el pescado que llega y sale de los melca-
dose.
Según el jefe de venias, - nuestra ambición
es que los peces sean tratados de la mejor
manera inmediatamente después de que se
saquen del mar, Cuando se trata de peces
mayores. los barcos no lienen que estar en
alta mar más de tres dias. Esperamos que se
escriba una tiblia del pescado
t con instruccio-
nes sobre todas las formas de tratar ese ali-
mento para que los Clientes vuelvan a consu-
mirlo sin reparo-. Y mientras se escribe esa
abiblias los suecos esperan impacientes tos
resultados que se hagan tras el eSeminario
sobre el pescado congelado-e, al que se ha in-
vitado a científicos de todo el mundo, que se
celebrará a primeros de marro-
Fig. 6-68.
La divulgación de ese tipo de comunicados contribuyó al descenso en la
venta y consumo de pescado congelado. Son noticias muy generales que crean
confusión y desconcierto. La definición dada acerca de la formación de los jugos
gástricos es algo peculiar.
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6.13.2.-Minerales
Los minerales también están de moda, como hemos visto en los mensajes
analizados. Los más populares son el calcio y el hierro.
En las tablas A31,B30, observamos
que el mineral más nombrado en los
mensajes y anuncios es el calcio, con un
EL CALCIO
Es¡íadio dcl csquselew cte antelas ,¡slonjas
duramnae tie¡nñcinco años
31.53% y un 41 r66% respectivamente de








En opinión de varios autores (Newell
y cols., 1990; Pennington y cols., 1991>,
los niveles de hierro y calcio son bajos. Por
lo tanto, los mensajes que hagan hincapié
en el consumo de calcio y hierro serán
beneficiosos. Ése es el caso del texto
publicado en una revista de divulgación
preferentemente masculina como es
<Tiempo> que dedica el 29 de marzo de
1993, en su espacio <Vida Sana>, una
columna al calcio con el siguiente
encabezamiento: <El Calcio>, en el que
recomienda los productos lácteos como
princ¡pal fuente de dicho mineral <Fig. 6r
69>.
Hace veinticinco años 69 monjas católicas de unot 40
años se comprometieron a facilitar el estudio de su es-
qtíelesre perusdílendo que cada cunco años se bicieranpná-
lisis y mediciones para Conocer lo abseurción y el balaruce
de calcio, 1-as tasas hormonales y el metabolismo ése9. La
trascendencia del trabajo es grande. por cuanto la pédi-
da dc masa ósea —la osteoporosis— es hoy uno de los pro-
blemas más consunes entre la población añoso. Es. siA du-
da. el esludio longitudinal más amplio que se ha realiza-
do en este campo, El estudio, que todavía contieada~
permite ya conocer algunas conclusiones. Una primera
afirmación: la solubilidad de los compuestos cálcicos
afecta poco a su absorción por vía digestiva Y. concre.
lamente, estudiando el carbonato, el fosfato y el citrato
dc calcio en donde hay variación de solubilidad, se com-
probé que la diferencia de absorción era muy débil,
Quizá lo más sobresaliente sea la c.snstatación deque
la absorción del calcio de las espinacas es casi nula, lo
que también es válido para el hierro. Y. sin embargo, aun-
que el pande trigo (candeal> no es muy rico en calcio. su
biodisponibilidad síes notable. Y otro detalle: el calcio
presente en harinas sin fermentar. se absortse5 pero me-
nos que en el de los productos fermentados. El calcio que
contienen tas verduras verdes,corsIo el bréccuil. el repo-
lío ola col, se absorbe muy bitn. aunque un poco menos
que la leche, La col china es la mejor fuente de calcio-
unidad de energía, La leche sigue siendo la principal
fuente de calcio, y hay que advenir que cercade la mirad
de los hombres demás de 35 años y cIAS por lOO de tas
mujeres de más de 20 años no absorben las raciones de
calcio recomendadas en su dieta, Y es que la mujer, se-
gún los expertos ingiere menos calorías de las que nece-
sita, Una mujer con un trabajo sedentario aso consume de
media más de l.500-l,600 calorías y debería llegar por
lo menos a las 2.000,
u
ca-
La leche skjue sien& lapnncapal (sien fe de calcio
Fig. 6r69n
6.13,3.-Light
El vocablo light, relativamente nuevo en nuestro entorno, va adquiriendo
importancia ocupando el 2.91% de las respuestas de los mensajes que poseían
algún concepto nutricional (Tabla A28), llegando a utilizarse en los anuncios al
4.17% de las veces de los que emplean términos nutricionales (Tabla B27). La
situación bibliográfica nos muestra que los alimentos ligeros han empezado ha ser
muy valorados (Gortmaker y cols, 1990), razón que probablemente justifica el
aumento en la utilización de dicho vocablo, que no siempre se utiliza de manera
adecuada.
La prensa les dedica su espacio en eJ artículo: <Expertos en nutrición
denuncian los peligros de los alimentos “light”>. <Tribuna>, 8 de junio de 1992
(Fig. 6-70).
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El concepto nutricional caloría no es muy utilizado en la prensa estudiada.
La tabla A32 nos indica que en el total de los mensajes (1681> sólo en 76
ocasiones se cita la palabra caloría o similar, kilocaloria o calórico (p<0.001>. En
los 800 anuncios estudiados sólo 25 citan la palabra caloría <p<O.OO1> (Tabla
831>.
En algunas ocasiones, las recetas mencionan el contenido energético y de
nutrientes. Como en el siguiente caso:
<Recetas>, Duríia, 1 quincena de marzo.1992 (Fig. 6-71>.
PESCADO A LAS HIERBAS ‘SOUEFLE’ DE QUESO
— e —
?repar.d&~
1 LimpIar tI pescado, lavarlo y
rellenado con las hierbas
aromáticas pIcadas.
2 Untar con aceIte un papel paTa
horno y colocar encima el pescado,
3 lavar y cortar en rodajas mt~e
runas las cebolletas yos tomates.
Colocar las rodajas de tomate
sobre el pescado y. encirusar 185
cebolletas.
4 SalpImentar y poneralgunas
rodajas de 1juliO51 sstre un pescado
~ edo formando un cattuetuo
y cocer en el horno calente a 180
grados durante 20 minutos
apro¡-irrcadamente.
E Poner el cartucho en una fuente.
abrirlo y servir-
Ingredientes
2 bctc400 Cta otro pescado. 5 1
*th> 45 S~ e Cada alaco.
4 Soareatas srdarai’.
lee
2 lardee are ando-IaL
late
-t
Ilser Se stabnradtne 33
Esta rareta — pus6 peeweflp 1
asteare: peotedrnss. 84 r crfl




1 Untar con grasa un molde
ovalado para horno.
2 Partir el pan de molde en
tebanadas Y pone? una loneta de
queso sobre cada una de ellas.
3 Colocar el pan en el molde y
echar por encima el tocino partido
en taC~ pequeños.
4 Balit los huevos junto con la
leche y el perejil pIcado y
condiennentar con sá. de tabasoo~
nuez moscada y sal. Echado por
crudas’. de las sebarnadas de pan.
5 Poner agua caliente en la
bandeja central del horno, unos 2
cina de aftura, y colocar el molde
dentro de la bandja. Cocer
lentamente en el horno a 202
grados SOo 40 minutos.
Pro sentaelón
Servir acompañado con ensalada
de lechuga
30< So nataiqeita e .nae¡aeina,
a — Se maSde nasal «50 d.








u.. a dt.ru’SSec 3 tesan.
Lota rata — — oatoo
rdorai y t.acs pestadasas.
134 c <vn fl c hidratasde cuten. ISa gCCMiw
735 par r.
PASTEL CONFR~ADO 555~ 55CERDO CON ARROZ
P rep a radón
-1 Mezclar la harina con la levadura
liofilizada, una pizca de 55ta la
mantequilla blanda y la leche tibla.
amasar bien, tapar y dejar crecer
en un lugar cálidodurante unos 40
minutos, hasta que haya
duplicado su tamaño,
2 Aasasar de nuevo y estirarla
forn,ando un circulo. Cubrir con él
el tondo de un molde de unos 26
cm de diámetro. previamente
engrasado,
3 Poner ¡os albaricoques en remojo
durante 21) minutos en medio Mro
de aguar escurridos y secados,
4 Cubrir la masa con los
albaricoques y las ciruelas y
repartir encima la masa de
mazagn en migas,
5 Batir los huevos junto con la nata
Ilquida y la canela, verterlo sobre el
pasteS y meterlo en el horno a 202
gradres, t-lo¿-nearlu durante unos 35
o40 minutos.
6 Dejar enfriar fuera del horno y
~-spoNocearcts’ azúcar glas.
Ingredientes
Paca ¡a era sc
3ay1Bw..e..
aOartauauOdtas — bridas,
—e3 sarsdac de flOrar-.
— placa de aig
40 <dc .an,e.eeeta enu.n¡nthea.
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565 <. cacaetas. 425 poe bureo,
Preparación
1 Hacer unos cortes en forma de
rombo en la piel de la carne.
2 Picar todas las hierbas
mezcladas con la mostaza, la sal,-
la pirtalenla y el ajo machacado, y
untar la cara interior de la carne
Con esta meada,
3 Enrollarta bien prieta y alada con
un Mo fuerte de algodón,
4 Asarla en, el horno a 2(K) grados
durante aproxirnadan,ente 2 horas.
sin regada durante ese tiempo,
5 Mezclar agua fría con sal, untar
con ella el asado usando un pincel
ydejarlo en el horno unos 15
minutos más.
6 Dejarlo reposar tapado unos 10
nsinrjtos y contarlo.
Ingredientes a
2 ~‘ dc redoenda de carde.
4 caducadas & .estan dc
a a a 4 olee~a de 4.
secún Cada.
3cuadeoruoltas rase de sal,
~ereeetanegra reclécar reaMo.
— ranatas de eataah*ca.
a .narasfeoa pO<t$l.
-, — a tea
aeeo¡oeaaia , eaae
Taaerwue a datocuddeta bosas,
e-.
Esl.a receta eSpata 6 bosen-sa
a-trece: peu<eheas, ‘50 e: rna,
JsOt hidrates a carbone.a~ e- CabrIas 66% poe radón,
Fig. 6-71.
6.13.5.-Grasas. Colesterol.
Grasas y colesterol, por su papel en relación con el riesgo cardiovascular,
son términos que han trascendido a la población. El tema preocupa, la prensa ¿es
eco de la preocupación o ha condicionado la preocupación?
El siguiente artículo (Fig, 6-72>
comenta una de las creencias erróneas más
extendidas entre los consumidores, que es
considerar la margarina menos grasa que la
mantequilla y, en consecuencia, trasmitir la
idea de que engorda menos que la
mantequilla, y además es más sana.
<Dieta: Arterloesclerosis como
reducir las grasase> <Sustituir la
mantequilla por margarina de maíz, soja o
girasoL> ‘cTelva>, junio de 1992 (Fig. 6-
72>.
Fig. 6-72.
Como decía el Prof. Grande Covián,
es difícil juzgar la bondad o maldad de un
DIETA ARTERIOESCLEROSIS.
COMO REDUCIR LAS GRASAS
le ConsumIr leche desnata-
-da en la,garde entera. B4tar
la crema-
2. Tomar quesos de bajo
contenido en grasa (por
ejemplo, requesón fresco.
quesos blandos elaborados
con leche desnatada, quesos
tipo Burgos. Villalón)
3. Uar.aceite1satrjrado~
olt~ ~~ct o soja. -
4. Sustituir mantequilla por
margarina de maíz, soja o gí-
rasol.
5- En lugar de freír o asar
anadiendo grasa (aceite.
manteca, etc.). cocinar a la
pamíla. estallar, al horno, re-
hogar o a la cacerola. Nc uití-
tizar mantecade cerdo.
6, Para no tener que afladir
grasa al asar, envolver los
alimentos en papel especial
para retener el jugo y evitar
que se sequen, 12 came pue-
de asarse sin grasa o cocI-
narse sobre cazuela de agua
caliente,
7. tas salsas de bajo conte-
nido en grasa pueden elabo-
rarse mezclando harina de
trigo o de maíz con agila irla,
o leche desnatada-
8. ReUrar la grasa de los es-
tofados y sopas mediante
papel absorbente: si el plato
se enfría previamente. la gra-
sa puede retirarse con una
cuchara. o colando el caldo.
3, Escoger las partes ma-
gras de la came y antes de
cocinarias eliminar la grasa.
1 0, Comer raciones de car-
nc rssñs pequeñas. Completar
y acompañar los platos de
carne y aves de corral, con
legumbres, cerealea ytsorta-
Izas.
II. Comer más a menudo
poíío, pavo y pescado, pues
¡ci contenido en grasas es
más bajo. auNar la pIel y la
grasa visible a las aves de
conal.
12. Estar al corriente de
nuevos productos de bajo
-contenido eh grasa que pue-
dan aparecer en el mercado.
Comprobar en las etiquetas
el contenido y el tipo de gra-
ca utilizado en la elaboración
de los distintos alimentos.
H-Jr de aquellos que no In-
forman con detalle sobre el
tipo de grasa utilizada (no to-
das las grasas vegetales son
recomendables. Debe espe-
cilicarse su procedencia: evi-
tar los aceites de coco, pal
ma y palmiste),
13, Consumir roAs alimen-
tos ricos en fibras (pan lote-
gral. harinas integrales, cera-
íes, legumbres, verduras y
frutas), urocconoo’gA
Secretaria de Onlanlflcldn,
Minase XII, 42, S’O
21014 Madrid,
1<1,: aso Cl PS. FaZ 52927 18,
-<-it
alimento respecto al desarrollo de una
determinada enfermedad si no se tienen en cuenta las propiedades del alimento y
las de la dieta de la que el alimento en cuestión forma parte (Grande Covián,
1991>. Sin embargo, los juicios de valor son frecuentes, concretamente el juicio
erróneo sobre la bondad y maldad de los alimentos lo vemos reflejado en ese
anuncio, que esquematicamente agrupa las propiedades del alimento en buenas y
malas. Se vuelve a potenciar la idea de naturalidad como atributo bueno y la de
tener aditivos como malo (Fig. 6-73>.
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<Bueno parlo que tiene> <Bueno por lo que no tiene>
Vitaminas No aditivos artificiales
Proteínas
Minerales
No nitratos ni nitritos en alto
contenido
Aminoácidos No exceso de grasas
Naturalidad No manipulación
Sabor y aroma No necesita refrigeración
<La Vanguardia>, domingo 7 de junio de 1992 (Fig. 6-73>.
Fig. 6-73.
<Enséñale a comer potito a potito. e.> c.~. controlamos su contenido en
colesteroL Hemos eliminado los elementos que aportan grasas innecesarias a la
dieta como la yema de huevo, la leche completa y la mantequilla.. a> <Lecturas>,
5 de junio de 1992 (Hg. 6-74>.
El anuncio de una conocida marca de potítos refuerza la opinión de la
población en cuanto a la peligrosidad del colesterol. Tampoco creemos que esté
muy claro que la yema de huevo y la leche sean alimentos innecesarios en la
alimentación infantiI~ más bien todo lo contrario: son alimentos imprescindibles.
Enséñale a comer potito a potito.
Con el colesterol controlado
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Con la sal justa
El excesivo cíuíestíeíecu tic s:íl rl la cuela
del ¡mee. pierde llegar a ser calesa dclii-
perlc¡esiutíl arterialn:ucleíeeñs tic ¡¡ita
cíergie CXCeSi e-a síus re ííeeií es roger -
ci¡liceudee en cl etltíiiilírieí tic sce elegí—
Itisulite-
laOS itelilcís NuIrílePtí líccíete :1 eníelidad
¡isla tic cii gríecius u tete celletutul niz,ei-
reíste níedí:eiílc tic preicesee iuehiunícííiíicue
que lites pernuile llel¡itetetie cíe c~ítla
iuítitee rl iteilice tic sal :uclctíi:ídeí cci—
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Éste es un EJEMPLO DE PUBLICIDAD ENGAÑOSA. El mensaje de este
anuncio quiere indicar que un aceite <SIN COLESTEROL> es mejor que uno con
colesterol, pero la gravedad del engaño radica en que un aceite vegetal nunca tiene
colesterol. Muchas veces una verdad a medias es una gran mentira. También indica
<sin aditivos>, dando también a entender que los aditivos son dañinos. <Sin
aditivos, sin colesterol> <Lecturas>, febrero de 1992 (Fig. 6-75).
Fig. 6-75.
Los humoristas también utilizan el colesterol en los chistes:
<Creo que ahora se ha descubierto que el colesterolse contagie a través de
los tenedores.> <ABC>, suplemento domingo 5 de enero de 1992 (Fig. 6-76).
Fig. 6-76.
Es tal la confusión y desinformacián del público, que no es imposible oír
comentarios como éste (afirmaciones más extrañas que ésta se oyen a diario>. Aún
siendo en tono de humor, Chumy Chámez resume así lo que ocurre en la sociedad.
Las noticias que saltan a la prensa son a menudo tan contradictorias y alarmantes
que terminan por crear un grado de confusión muy elevado. Probablemente, si la
población tuviera una educación nutricional esto no ocurriría o pasaría en menor
medida.
LA HIPOCONDRíA de Chumy Chúniez
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<Historias de Miguellto.> <El País>, suplemento 2 de julio de 1993 (Fig.
6-77>.
Fig. 6-77.
La obsesión científica de los alimentos, en ocasiones debida a las noticias
alarmantes que aparecen en los medios de comunicación, ha conseguido que en
algunos casos se haya perdido el placer de la buena mesa, como vemos reflejado
en estas historietas realizadas por un humorista, que cita todos los términos de
moda que hoy en dia están en boca de la población: Fertilizantes, Pesticidas,
Cancerígena, Acido úrico, Coles terol, Régimen, Dieta, Hidratos de carbono,
Proteínas, Oligoelementos, Calorías, Transaminasas, Cafeína, Nicotina y
Alimentación equilibrada.
6.13.6.- Aditivos
Las noticias que aparecen relacionadas con los alimentos si son erróneas
pueden llegar a causar un daño irreparable, en el que los desmentidos no valen para
nada o valen para muy poco. La importancia de los rumores se ha comentado
anteriormente en la situación bibliográfica (Calvo 1991). En ocasiones dicha
información llega a la prensa como exponemos a continuación:
Uno de los rumores que han hecho historia es la famosa lista de .cVillejuif>,
confeccionada con papel robado con membrete oficial del Instituto de Investigación
Científica sobre el Cáncer, que tiene su sede en la localidad francesa de Villejuif.
Sucedió en 1973 y durante varios años dicho Instituto, la Secretaría de Estado para
la Salud de Francia y la Asociación de Industrias alimentarias de ese país, hicieron
los desmentidos correspondientes. Pero después las listas pasaron a otros países
de Europa para llegar a España en 1985. La Industria y el Ministerio de Sanidad
también tomaron cartas en el asunto para informar al consumidor. Pero el tema
persiste y cada dos de meses alguien se encarga de desempolvarías y aparecen en
alguna población. El tema es tan conocido, que la Escuela de Altos Estudios de
Marketing de París ha creado un grupo de trabajo especializado en el <rumor de
Villejuif>e, que ha servido para hacer un auténtico tratado de rumorología.
A través de encuestas, se ha llegado a determinar que el 70% de las
personas que acceden a las listas clandestinas, aunque exista un desmentido
oficial, siguen creyendo que, al menos en parte, la información es verdadera.
Asimismo, entre la población con conocimientos suficientes al respecto, por
ejemplo los médicos, ese porcentaje sólo disminuye hasta el 50% (Rey. <TU
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SALUD> n0 4, marzo 1993., pág. 104-107).
Un ejemplo parecido a la lista de Villejuif fue la que circulaba por Madrid a
finales de 1992. La lista era enviada a las empresas de alimentación, que además
recibían llamadas telefónicas anónimas con amenazas de denuncias por utilizar en
sus productos aditivos supuestamente cancerigenos (Fig. 6-78).
DISTRIBUIDO POR EL HOSPITAL DE MAJADAHONDA
Dra. Isabel Porrio. Colegiado núm.22975-5.
Todos éstos aditivos estén actualmente autorizados en España y Francia. Es, sin
embargo, nuestro deber dar constancia de lo que son.
FRENE LA UTILIZACIÓN DE ESTOS ADITIVOS SELECCIONANDO
PRODUCTOS QUE USTED COMPRA. ES EL CONSUMIDOR EL QUE CONDICIONA
LAS OPCIONES DE LOS FABRICANTES.
Reproduzca este documento, distribuyéndolo en su entorno, cuélguelo en sitios
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Al comprobar los aditivos citados en la lista anterior con la lista de aditivos
autorizados, se aprecian una serie de errores: Uno de ellos, el más llamativo, es el
comentario acerca del aditivo E330, mencionado en la lista como el más peligroso
y cancerígeno; dicho aditivo resulta ser el <AC. Cítrico>, Componente natural de
las frutas.
6.13.T-lnfluencia de la publicidad,
En los mensajes y anuncios como los analizados, se reafirma la opinión del
público sobre la bondad de las proteínas, vitaminas, minerales y todo lo que es
natural, y la creencia sobre la maldad de los aditivos, conservantes, colorantes y
grasas. De la misma manera que la información distorsionada de las dietas ha
creado una serie de hábitos nocivos entre los consumidores, la manía de la grasa
ha llevado a las madres a dar dietas hipocalóricas a sus hijos y a utilizar leche
desnatada desde la infancia, lo que puede asociarse con la aparición de déficits
vitamínicos. Diversos autores se han ocupado y han criticado las modas
alimenticias: Jarvis, 1983; Miller, 1980; Stare, 1980; Todhunter, 1973; Whorton,
1982 yYoung, 1978.
Gran parte de la mitificación de muchos de los nutrientes es debida a los
medios de comunicación dominados por la publicidad, que han Conseguido que la
opinión pública crea que los alimentos están compuestos por determinados
nutrientes y que además son mejores sí se les adiciona alguno de ellos o si
especifican que carecen de alguno que goce de mala prensa. Recordemos los
anuncios del jamón, yogur, aceite, leche. Existe una fobia en la opinión pública
hacía los aditivos, y a pesar de que los científicos conozcamos su seguridad, no
conseguimos trasmitiría a la población. Los consumidores poseen pocos
conocimientos de química y creen más en los medios de comunicación que en lo
que les puede indicar un profesional por lo que es frecuente escuchar: <Lo vi en
televisión. Por lo tanto, tiene que ser verdad>. En muchas ocasiones no coinciden
las opiniones del público con las científicas: lo que preocupa principalmente al
consumidor o lo que teme en mayor grado no es lo que más riesgo real conlíeva.
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Los ciudadanos no pueden entender que la seguridad absoluta no existe ni en la
alimentación ni en nada. Esta información es muy difícil de hacer llegar al público.
Cuando intentamos comparar la frecuencia de aparición de los conceptos
nutricionales en anuncios y no anuncios encontramos que únicamente son
significativos el colesterol mencionado más en los mensajes no publicitarios
(p<OOO1> y los colorantes y conservantes que son citados más en los anuncios
(pacO.O1> (Tabla F2). Los mensajes que se transmiten utilizando estos términos
contribuyen a la mala prensa que rodea a los aditivos, principalmente colorantes y
conservantes entre el público en general.
El siguiente esquema nos demuestra la discrepancia en la priorización relativa
de los riesgos producidos por los alimentos:




Tóxicos naturales Contaminantes ambientales
Residuos Nutricionales
Fuente: Richardson, 1991 b.
El Siguiente anuncio es otro ejemplo más de la manía tan extendida hacia los
colorantes y conservantes:
<¿No tiene qué? Con zumo natural de frutas. Sin colorantes. Sin conservantes.>
<Elle>, marzo de 1992 (Fig. 6-79).
La publicidad de
ese yogur se basa en

















(1991), es la industria
nutricional.
alimentaria la que domina la escena de la información
Fig. 6-79.
614- ATRIBUTOS UTILIZADOS EN LOS MENSAJES
El atributo más utilizado en nuestro estudio para definir o caracterizar a los
alimentos en los mensajes es natural, término utilizado en un 12.22% de las
respuestas, seguido por me¡or con un 8.75%, sabor con igual porcentaje, calidad
y nutritivo con el 5.9%, y sabroso con un 3.25% <contabilizando sabor y sabroso









Bio con Zumo Natural de Frutas. njn.
Sin Colorantes. Sin Conservantes. biU
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Lord y cols. <1985-87> encontraron que eran más numerosos los mensajes
sobre el sabor y la calidad en los anuncios de alimentos que los de salud y
nutrición. También Barr,(1986) es de la misma opinión, y para Hickman y cols.
(1993> el término tastes good, que podríamos traducir como buen sabor o sabroso,
aparece en aproximadamente un 75% de los anuncios y es el vocablo más utilizado
en ellos. En nuestro estudio, vemos que el término sabor no es el más utilizado en
los anuncios, pero sí uno de los más importantes. El principal es natural en un
14.36%, seguido por mejor en un 10.56%, sabor en un 935% y sabroso en un
3.25% (p<OOOl> (Tabla B32> <Gráfica 39). Sin embargo, en los anuncios de
televisión analizados por Ortega y cols. (1993) el atributo calidad ocupa el primer
lugar, seguido por sabroso, sabor y en tercer lugar natural. Para el público en
general, natural es sinónimo de bueno en cuanto a calidad y de bueno en cuanto
a su relación con la salud. Sin embargo, en el lenguaje científico sólo significa que
no ha sufrido ninguna transformación.
Uno de los adjetivos utilizado habitualmente para definir una dieta o un
alimento es equilibrado y, como decía el Prof. Grande Covián (1991), esa ambigua
expresión indica que un alimento suministra todos los nutrientes necesarios para
el hombre. Y en realidad, ninguno de los alimentos cumple esa condición excepto
la leche materna para el recién nacido durante unos pocos meses.
Las preferencias de los consumidores por los alimentos ligeros (Gortmaker
y cols., 1990> se ve reflejada en que el término ligero ocupa el 2.24% de las
respuestas (Tabla A33>.
Si comparamos los anuncios con los no anuncios, encontramos que
determinados atributos son mas típicos en los anuncios, como los siguientes:
exquisito (p<OOO1), mejor (p—cO.OOl>, natural (p<OOOl), sabor (wcO.OOl>,
equilibrado (pcOOOl), hidratante (p<OO1> (Tabla F5> (Gráfica 48).
Es importante destacar el abuso que se da en la actualidad de la utilización
de la paiabra natural:
La campaña realizada a favor del azúcar hace hincapié en lo natural que es
dicho edulcorante (Fig. 6-80>. Este anuncio apareció publicado en diversas revistas,










Cuando QuiCios cudultaz aloe, IQ naculal
es atal azúcar, Su tabee es iuigeeaiubie.
y es laus tase que locutepa y tu ~eríbío
le deben gruís paule de su vitalidad. -
Dale el gusto de set ueactíal lema apical-
No huy liada / iguaL
Fig. 6-80.
También los anuncios de aguas minerales utilizan el término natural y otros
muchos alimentos hacen lo mismo. En una época que los adelantos de la tecnología
deberían garantizar a los consumidores la calidad de los productos obtenidos, nos
hallamos con una obsesión por los productos naturales debido a una influencia




6A5.-ERRORES HALLADOS EN LA PRENSA EN LA COMPOSICIÓN DE
ALIMENTOS
Encontramos en ocasiones errores en la
composición de los alimentos. A continuación
presentamos una pequeña muestra de ellos:
<El buen azácan 1 gramo de grasa
libera 6 kiocalorías,> <Elle>, febrero de
1992 (Fig. 6-81>. En esa reseña, se dice que
un gramo de azúcar libera 4 kilocalorías y un
gramo de grasa 6, cuando en realidad son 9
kilocalorías las que proporciona un gramo de
grasa. Además, cita como fuente de
información a la FEN, que es imposible que
diera una información errónea. Fig. 6-81.
-<55 trucos para adelgazar sin problemas. Utilizar una yema y dos claras
para hacer una tortilla, se consigue un ahorro de 370 kcal/ 100 gr que contiene
cada yema, frente a la 54 Kcal/ 100 gr de las claras.> <Telva>, mayo de 1992
<Fig. 6-82).
El truco para adelgazar está mal expresado: cada yema no contiene estas kcal. Un
huevo completo proporciona alrededor de 100 kcal. En otro de los trucos se dice
que la nata líquida es tres veces menos calórica quela mantequilla. Asimismo,
recomiendan sustituir el sandwich, bocadillo o bollo, por pan integral con fiambre
de pavo o jamón de york.
Según las Tablas de Composición de Alimentos del Instituto de Nutrición
<1994>, el valor calórico de la nata podría llegar a ser la mitad de la mantequilla,
pero nunca un tercio. Y si analizamos el valor energético del sandwich o bocadillo,
lo cierto es que pueden tener el mismo valor que el pan integral con jamón de york.
Existe un error en la creencia de que el jamón de york es más bajo en calorías,
cuando es más rico en grasa que el jamón serrano. Sin embargo, es un dato curioso
observar que en todos los regímenes se recomienda tomar jamón de york.
EL BUEN AZUCAR
Al azúcar siempre se lelia achacada la mala fama de
se uno de los prIncipales culpables de la
obesidad; sin embargo, segus estudias recIentes
real lados paría revIsta Fuod ChemicalNruts,
este hecho no se corTesIoade can la realidad. Cuando
la Ingestión de calorías sopen can creca la
necesIdades energéticas de cada organismo, u
pn~duce entonces tan depósito adicional de nutrlelístes,
generalmente en taimo de gg~. Y este pmc.u
es el verdadero causante dela gordura. Por tanta, el
azuca¡ cotesamido en dosis convenientes, nc
constituye ningún factor desencadenas, directo de e
¡a obesidad. lucIas hay estudios donde
se demuestra que el camama de azúcar es roAs baje -
en las IndivIduos obesos que en los de
peso nomxal. Por att. lado, y de acuerda a los datos
facilitadas por la Fundación Española de
Neatriclún. el azúcar, al oxidaise en el organismo como
el resto de los hidratas de cantan., libera 4
kilocalorías, mientas que hnicanentel gItanean de gr
ya libero kilocalorías. Toma buena ncta de
todos estos datos, y peema que ya no existe ningún
tipo de excu~ para no alabar lasdelicias del azucar.
Fig. 6-82.
Con lo colaborecl&idai Dr. Jhe,dnaz~asqusu. dIrector d.l Sanatorio de Nutlclón,-hana preparado
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Huevos a la escandinava. La mantequilla aporta los hidratos de carbono que
se traducirán en energía. <Mía>, febrero de 1992 (Fig. 6-83).
fl i9iiritv.fla a
• Pasar flcr agua los huevos, uno
por persona introduciéndoles ere
agua h¡rvierute durante 3 mLeeu-
tos aproximadamente-
• Cortar Las rebanadas de pan de
molde en des sr¡angutares es un-
tartas con la mantequ¡lla Añadir.
erec¡ma de cada rebanada, algu-
nas gambas peladas.
NUESTRO CONSEJO
Las huevas son un alineen-
lo completo porque apar
toen profcíncs animales de
muy bucno calidad y caco
sos cabrios. Ademós se
complementan perfecta-
mente con el coneen¡do mi-
nerol de lasa gambas, ricos
en hierro y fósforo. La
Z,on1,qy~lIa apodo los hi-ratos dcThibono que se
trddSRtfSWeWénerglo -
Fig. 6-83.
Huevos a la escandinava
F
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Creemos que lo que se traducirá en energía será la grasa que aporta la
mantequilla, que es aproximadamente el 83%.
Otro ejemplo de información errónea lo vemos en el siguiente escrito:
<Aceite de olivo: elmejor aliado del corazón
- . - dentro de éstos Nos aceites], los pollinsaturados proporcionan menos colesterol
que los monoinsaturados.>
<Mía>, lunes 2 de marzo de 1992 <Fig. 6-84>.
Aceite de oliva: el
me¡or aliado del corazón







rránea. confr¡bu-e.-e a prevenir las entermedades card,avasculares
.
jiodas las grasas comesti-
estáis constituidas
por ácidas grasos tos satu-
rados forman parte funda-
mentalmente de las grasas
sólidas de origen animal y
producen más colesterol.
Los aceites insaturados se
encuentran en las grasas lí-
quidas de origen vegetal, es
decir, aceites tgirasol, oliva,





el nombre de dcidos rasos
esenciales, porque en pe-
queñas cantidades son Im-
prescindibles para el buen
funcionamiento del orga-
nísiso; pero nuestro cuerpo
no puede sintetizaría, por lo
que debemos díeselo en la (arto de miocardio están Ii
dieta (las necesidades son de gados a la existencia de ní
unos ocho gramos diarios> veles altos de colesterol en












be a unos hábitos alimenta-
ños en los que predominan
productos ricos en grasas
saturadas de origen animal
y productos industriales
que las contienen, tales co-
mo bollería. A cambio se re-
duce el consumo de alienen-
tos muy beneficiosos, coma
verdura, fruta, cereales, le-
gumbres y pescado.
El colesterol es teansporta-
do por la sangre por dos pro-
teínas. lina es la lipoprotel-
rs de baja densidad o LDL.
que lo reparte por los órga
nos. Que lo necesitanpara su
conecto frencionamiento,
para elaborar hormonas o
para la formación de ácidos
biliares que intervienen en
los procesos digestivos, La
otra proteína, la lipoprotel-
os de alta densidad o I-IDL,
recoge el colesterol sobran-
te y lo lleva basta el hígado.
donde se elimina.
Cuando la cantidad de co-
lesterol es excesiva forma
unas placas de grasa en las
arterias, las responsables de
la arteriosclerosis, el endu-
recitesiento de sus paredes
En este sentido, el aceite de
altees no altera el nivel de co-
lesterol en la sangre ya que
está compuesto por ácidos
grasos insaturados Facilita
la acción de la HDL redu-





Dejando a un lado el error del mensaje, lo preocupante es que lo firma un médico.
Vigilar el colesterol
<El colesterol se encuentra en los alimentos con grasa saturadas (carne,
leche, mantequilla o margarina; quesos, huevos y grasas vegetales).> <ABC>,
FABWcAaON Y CONSERVACION
FI oceile da dho ‘urgen re nos Pero. pam que cantor
obtienedelapea¡ónenhio ven todas sus cualidades.
de asta livio de uno lonno es conveniente neonlener
natural. sin emplear dual- los racip¡erules que lo con-
laanioiiodiroduthvs lo lengo~~dosde6luzy
ausaelco de lUktdO pee- 6eo s, poro a’uitormita consen~los vilamruos lo osddoci6n del oír.
AyEque llenen las aceulu- Sr. suscorocledíticas
.





~ uyel— <lasco abl azúcar por eduucut~nles icíeníl4~r~’>j$1V05- Pueden ser ingeridos sin~
—-~¿¡iS’-I ri~sgos,para la salud pero conl
mejorar ~ yuta’ vIene saber nue su consumo en
~dura. pr~porctce ‘<lees roAs ¡cesivo1súédé producir electo
~melorar su sab r~y” jtaxantesi eX
ts decir con~ella~~sé pre-
tende rnoditicar. las técnicas de if~ vígllar el colesterol
elaboración o conservación y - Del colesterol se descorsoc>,
mejOrar su adaptación al uso que uál es la canlidad ideal para a
-tvaodesdnados. -4~ _ ~angre pero se sabe que
~tro de los des aca ponveníenle controlarlo al
dad e bese demostrado su relación lii
grupo d¡~Wdulco an es unas octe con la aparición de orlar-
sustao4iastquauapor-su sabor bredades carduovasculares.
dulce se4ai11¡;anten la elabora- bido al eslíechaueiecnlo de 4
otón de alirneñtos~en4¿ induslíca arlerías y a disminución de new
íec(ameníe~r~&~I~consurni- (sanguíneo. Este componente no a
síituWévazúcar u -‘-r~ jaL a e mal del oroanisrno humano y ne~¡ <~ nreducii’jas ¡ cosario para su luncionamíení4O~5seiutere
-~ue recibieron tratamiento dieté
lico para reducir su peso dism
fluir su ingesla de grasa y ovula
el consumo de alcohol se conleo
aren sin medicación suplemenla
ria y sus niveles de colesícín
disminuyeron.
Los productos dietéticos salíl
facen las necesidades lisiolócí
cas de las personas sanas o o-
aquellas cuyos procesos de as
milación o metabolismos se er
cueníran alterados. En alguno
comeecios se otrecen especilto;
menee a los diabólicos core u
elevado contenido de grasw
Esa composición es incorreol
para el diabético. ya que adem
de excluir de su dieta el azúcar
limilar los hidratos de carbonra
exceso de grasas le perjudíca
Comentario aparte merece
sal, condimento del que
abusa en la mayoria de los u
Fig. 6-85.
Considerar que el colesterol también se encuentra en los vegetales es un
error tan común que no es de extrañar encontrarlo publicado; incluso muchos de
los profesionales de la Nutrición creen que el colesterol se encuentra en los aceites
vegetales. Esta falta de información y desinformación de los ciudadanos lleva,
como vimos anteriormente, a que se utilice el reclamo de SIN COLESTEROL en un
aceite vegetal como si fuese alguna virtud añadida,
- fl-.aou~~~ en los alimentos cor
~ saturadas (carne leche
o margarina quesos;~ huevo~ y ~re SuVé~et~!~) sí,
.1 -t caldo 4to cNAfl5~T~~s los al’
7rruento~ de origen animal conlee
rjers ~leslerot.
\Un estudio recíenle electuad.
Chicago. demuestra que u’
~po 100 de los hipertenso
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Valor seguro.
<Un huevo posee 11,1 gramos de lípidos y grasas en un 10 por 100.>
<Telva>, abril de 1992.
¿No es lo mismo grasas que lípidos? Si utilizaran más a profesionales
expertos en nutrición, no cometerían estos errores.
6.16.- IMPORTANCIA DE LA EDUCACIÓN NUTRICIONAL
La educación nutricional es un proceso activa, mientras que la información
nutricional es un proceso pasivo <etiquetaje, campañas institucionales...>. La
educación nutricional no es una materia aislada, debe estar integrada en la
educación sanitaria general; por ejemplo, carece de sentido llevar a cabo una
educación nutricional en personas que fuman dos cajetillas diarias de cigarrillos.
En la educación nutricional se persiguen objetivos de salud y se aspira a
modificar los hábitos alimentarios de la población en una dirección favorable. En
este proceso intervienen los docentes, todo el personal sanitario, los médicos,
farmacéuticos, dietistas, nutricionistas y A T 5. En la revisión bibliográfica se
menciona la importancia de la educación nutricional (Guillén y cols., 1993) dada
por diferentes profesionales.







4 Sic-.— sí:--,? r-4>.. e
a, e-u Ye’ .52 JI ie;S? á~fl-fe? S~¿¿s ~ j~’,a ~
En ci grílico. la pacata figura por su conaposlción similara la ¿tI grapo
por los farmacéuticos
durante 1992. Tres mil
farmacéuticos
ayudarán a los











No es difícilescuchar la ti-pica rase de que en Es-paña sabemos comerieeuíy bien. Pero este di-
cho no es dcl todo cierto. La buena
sujerición no es teisa cuestión de gui-
soicorieptejos ygustosotsinodeen-
contraruna dieta eqseitibrada. basa-
da en la variedad ycalidaddclosali-
mentos que it toman
Losespañoles comienzan a tense-
bilirarse par’ mejorar rus hábitos
nutr,c,onsles aunque en inuclsas
ocasiones eí problema reside en
cómo Isacerlo -El Consejo General
de Farenac¿utic-os. consciente dc
esta falta dc información que ¡sade-
cecí consuneidor.ha peacata en mar-
LIGERA - -
ligera. —est.adíaasccs, sgrteulcorez, pescadores
Trabajas apícolas (segar. ervar~, peones, leñadores.
~ mineros. rnetatufrgicos. sotdados ea maniobras. atletas,
~bailarina5
cha este mes un rilan de educación ~lt hidratas de carbono (pan. pasta, guían o en locales públicos cedidOs
ueuhírucions> dirigido a Sn amas de ceirales) ettá descendiendo de iris- por los ayvnlamientoa, lee meen-
casa, q.ae tiene como Finalidad ayu- ae?raíanrante Otro ~iroblemaen tos en el curso serán repartidos en
dara mejorar los hábitos alimenta- la r¡ucnc.¿n catalanaes cl bajo con anaposde2oa 30 personasytas cta-
rio, de la
1eobtación española Ese Sueno de verduras y lr,asaa(sobre ses tendrán lugar en horas convcsti-
cadateisa dc estal farmacias colaba- ‘ocio por parte dc la población ¡do- das por cada eotectivo. Al final del
radoras sabrá un cartel indicativo. lcsccn¿t yla cercan edad> yet abuso curso se efectigrá una encoesta en-
Cerca dc 3000 farmacias de toda en la ingestión degrasasaninsatca,s~ lee st amasdc casa para valoearlo~
España. un diezporcieneo del total. conocimientos que han obtenido.
psn¡cipaeán en este de nutri- Los resuttadosdeesiasenc,aesiascs-
ciáis. impartiendo CorTeg¡Éarorn tarAn a disposicióndc lasentidadester, ceersitio gra-
tuito acodas aquellas personas que tI curso organizado por los face sanutariasque losoliciten -
tengan a su cauxo la elaboración de rnsackuticoa intentará corregir estas Por su pan. la Organiasció--
la dieta familiar. Con cte curso se y otros errores en la alimentación. MundialdelaSaludlssrecomcnda-
-pcctendcinlomsardcckmodebeter mediante mensajes aeieeillot Asi, do que se haga tlegar a st escuelse
¡ unj~t5ii3R fsmitiarcqúilibr.dae en tas dates se recornendaráe, ah- las lirios básicas de higiene ere ta
¡ &ugi&d~conel finde evitar entcr- meneos !~¶~5’~5tnroyyseaconse- inafnipulaeión de atirriteetos- Pece,
m¿dades que san consecuencia de peflobre la conserraciónyrnejora eatamedidanoeseticazai rtocxisec.
una dices inadecuada, - de iii,ericionatdcnóssli—-,~ceí primerlugar, una educación des
Algunos eseudios sobre los hibi- neeneotsdó,~ód¿siz%&i~i* deel hogar, ya qoe tos hAbites se ti-
ros dc consumo en Cataluña de- . E2tÉWr~5deeducaci6n nutricio- janentospriusseroaañosdevidal).
muestean que la ~ nalsereatizaráenscissesionesde45 ahi.laimponanciadelaeducaeióu;
r1~aorolsurs4~WÚ&Ylt~’ mitwroscadsunayseimpartirlen nutricional. y dededicartiempo
mucniraseuueelei~iiiii3
01as farmacias otee colaboren cae el formará lasamasdcrasa..
Fig. 6-86.
Estos profesionales sanitarios contribuyen a algo que consideramos muy
importante: la educación e información nutricional, dirigida principalmente a las
casa y que tuvo muy buena acogida dentro de la sociedad.
Desgraciadamente, estos ejemplos no son tan frecuentes como debieran.




<Los farmacéuticos asesorarán a todos los ciudadanos sobre cómo
alimentarse mejor> <ABC>, jueves 6 de febrero de 1992 <Fig. 6-87>.
Los farmacéuticos asesorarán a todos los
ciudadanos sobre cómo alimentarse mejor
Este mes empieza — plan para cambiar los hábitos natridonales
MadrId. Aliseuden. Martlnar-Foméa
Numsroaoa estudIos deunteeaúan quecIertos allrnantoaaytldan 1prevenIr algunas enteren-
cisdas.Por.3eaeepio. tosrtcofltNttb!S*Vttaistctttarde eolon,Y•l acalle de olIvetetelora 5C5
ulceras- Por elcontrario, hay otrassualancles que IncIden art la aparicIón de las enlermede-
des, canto ocun,con lasgrifas yel cáncer de pecho. Con.1 objetIvo de melorar loshábIto.
sllmanllcloa, los farmactutícos han organludo al Plan de Educaetón ItutrIcIonal:
Conten en detecto o en escaso puede Nene
a la rísuerte No basta cor, cerner la cantidad
lista pejes lantén ea necesario que la dieta
sas equilibrada. Pero además, hay ciertos
alusneneos oryo eons&sta,o nos puede ayudar a
prevenir numerosas enfeesesedades SeIse. to-
das estas etssslbnes Informarán risas de tres
mil larmacéubcos da España que colaboran
con el Plan de Educación Neatricional desde la
Ofici,a de Rameada.
Este programa consiste en que cada lar-
maceutico reunirá uit grupo de aunas de casa
fieles enseñará a ine
1orar sus hAMos aMinen-
telas El piare lnciu,~e seis rasanicruas de islfr
dedor de una hora induldo un coloquio du
rante el cual cada participante podrá pregun-
tsr ata dudas- Según explicó el presidente
del Coesasio General da F.ennacéuticos Pe-
dro Capilla participarán en el Plan unos tres
muí lsímacéuticos y calculan que cada uno
reunirá unas veinte amas de esas con lo taus
estiman que unas 60000 españolas recibirán
el curso.
tas persones interesadas en acudir a este
curso pueden dirigirse al colegio de Farma
náuticos de su provincia, donde les informa
rán sobre las oficinas de Farmacia que parti-
cipan ele st plan.
Prevenir enfermedades
Numerosos estudios fían demostrado que
esCale una relación entre la alimentación y la
prevención de muchas enterrnedadas. El libro
-Alimentación tansiliar- del doctor José Ma ¡
Isis Verde quia para los tarmacásticos que
pautucipen en esta campaba, menciona las se
guientes:
britermedad cerebrovascular: El principal
actor de riesgo es una elevada tensión arte-
rial y se relacionan con ésta el exceso de sal
la otesidad y el alcohol.
• Diabetes melaseis: La obesidad es el fac-
ter de riesgo más Misporlante de la diabetes
riseflitus no Instilino-deperudienea que se pr.-
senla art la madurez
• Cáncer de esófago: La mayor pene de
lea estadisticas relacionan el cáncer de caed-
• Participan tOOO oficinas que
informarán sobre las dietas a
cada persona en fststción de
sus características
mago con factores ambientales y el consuena
de alcohol y tabaco como el lactor dome-
nanee.
¡ e cáncer de colon: Muchos alimentos y nu
trientes pueden estar implicados en la apari
clOn de este cáncer desde el alcohol a la
grasa saturada, pero es el déticil de libra en
la dieta el factor de riesgo al que más aten-
Ciare se presta aclualntenle.
* Piedras en la vesícula: Entre tos factoresdieteticos de riesgo respecto a la aparición de
piedras en la vesicuta están le obesidad urea
dieta baja en fibra de cereales y una dieta
rica en hidratos de carbono retinados y PO-
bies set grasa-
• cirrosis hepatuca: la cirrosis hepática se
telaciona claramente core st consUnto de alco-
liol. De hecho en Francia durante la Se-
gunda Oteas Mundial el racionamiento de
vino condujo a una disminución del 80 por
lOO en la mortalidad debida a cirrosis vol-
viendo a aumeníse ésta atando tras la gue-
iia desapareció el racionamiento de vino-
• Enfermedad ósea: la esleoporesis o des-
mineralización ósea aumenta con la edad es-
pecialmente en tas mujeres tras la menopsu
sic. Por celo hay muchas más fracturas de
i i ..
Enfermedad ex,otaeea .. ~1
-¡4Entermedíd eeeebro-esscstar a a a -ji
Duabetes a -
Obesidad 4 ~• f
Cáncer de peded -fa a
Carecer de calato -








Osleeporosus g ~<, r -~ e —
Carsrtdeuetal + ‘e’. ‘i
Mecía -
-. Favorecen la aparición de la enfermedad.
— Dutrnrrseaysr’ te soaruodes de la enfermedfl
Fuente: Plan de Educaoóre Nuinconel
- -FacL¿esqú<imnnentanetfitsgo
Iiues-oa <50 gr> -
Sesos<lOO Qe) te
vísceras (lOOgr> - 200a 3<IC
Cemes(lOOgr) loa l2Srrtg.
Peacados(lOOge>. los l2Smg.
¡ Mantequlla tlOO gr) ---- 250 mg
.
Ouesoe grasos (100 qn Ido mg
Manacos (100 gr> . 200 a 400 mg.
Fuerde; Plan de Educación Nutriclonal
cuello de témur, cadera y vÉrtebras en ml#-
res. Se eccoenlanda ingerir catolo y vitamina
D-3 a través de la dieta o por exposición ha-
blual al sol, aunque gea por cortos períodos
de U¿w~o
a Coticen de pocha: Una Ingesta exces~a
de grasa paraca relacionar’, con al cister
depadio
Recomendaciones alimenticias
Carnes. Se recouweredare entre dos
y cuatro radones de carne a la semana
pata evitar st elevado consumo de peo-
temas y grasas esturadas. Pero, al ea-
nter manos came el aporte de hierro
disminuye por la que es conveniente to-
mar distintos tipos de legumbres (lente-
isa garbanzos, odias y guitantetí que 1
tantán tienen hierro, para conepensar.
e Viscersa. En general se deben e-vi 1;
tan las atas ingeatas de visceras. para
evitar el alejado consumo de grasas sa
turadas y de proteinas. Sun aunseargo les
caperos recomiendan un plato de lii-
pdo e la semana especialiseenle 5 lBs
mujeres en edad fénil ya que es un ah u,
nieveto iettty reto ere uuitanumnas y minera-
les. Ei higado puede sejsttuursa por toie-
gres y pates ceaborados a base de higa ¡¡
dos de distintos animales, a -
cEmbutedos. Se debe reducir drásní
namente su consumo no superando las
Iras raciones por semana ya que aun-
que su consumo nutriciortal es seme-
¡ante al de las camas. los embutidos tie-
nen muchas grasas saturadas,
Pescados- Los expertos recomien- ¡
dan consumir entre dos y atairo racio-
nes de pescado a la semana igual que
de calne- ES pescado tiene las mesmas
proteinas que la cerne pero además su
grasa c1erna una influencia beneluciosa
sobre las enfermedades cardiovascuta- 1
res.
Nuevos- Debido a su riqueza en co-
esterol se recomienda reducir su cori
sumo actual no sobrepasando una es-
geste de dos a tres huevos a es asma-
risa incluyendo los que se utilizan en la
elaboración de distintos platos.
• Legumbres. Es aconsejable tomar
una vez e la Semana un plato de lente-
Ss, otro de odias y otro de garbanzos-
Las legumbres tiene un elevado valor
nutritivo y pueden gusíituiir a la carne- ¡
Además tienen pocas grasas, u
• Frutos secos- Se recomienda su
— ingesta nonio postre 5 incluso en da-
aSbvrios y meriendas en algunas ocaslo- 1
risa- Son espeoatmenle indicados en ni-
ños por su elevado valor energético y
tutrícicetal.
Fig. 6-87
Las posibilidades de este programa no fueron utilizadas por los medios de
comunicación, no le dieron la importancia suficiente y era un gran proyecto que
podría haber alcanzado un mayor impacto si hubiese gozado de una difusión más
amplia.
Un claro ejemplo de cómo no debe ser la educación nutricional lo vemos en
el siguiente articular tan técnico que difícilmente podrá ser entendido por los
consumidores, con el titular siguiente: <Química en e/supermercado>, aparecido
en <El País> del miércoles 8 de abril 1 992, en el que se mencionan frases como
las siguientes: ct. polisacáridos extraídos de las algas ro/as de la familia
Rhodophycaeae son empleados en la fabricación del jamón cocido...> -c. ..la
propiedad de determinadas bacterias para producir en sus membranas unos
biopolímeros...> —-- . obtener por prec¡»itación del material exocelular un
polisacárido de cadena larga...> -c. ..obtención de una nueva goma partiendo de
cepas de Pseudomonas Elodeas...> (Fig. 6-88). Con esos artículos no es de




El uso de los espesantes y gelificantes
se extíende con la moda &-alimenbos ti~hí
‘‘tu-se
‘tesoui<easuui ,¡¡ecasl,asiaifl
¡e e,pecuas neas¡erudídas tte el 1,-
elhauderei,Ir,-,e bueeulesenui le-





llar li rnrl’a a tuauia ahora Jet
ree--ues,da- raiuua de t’rs’sIraCtOt




- -ríesane uaeieiulica ate,. ¡,rsnJac-
leí uC,,uierle,eoura
e ‘aruruara a ja-itt senadee, alíe
airee Cn.aee¡,iiue Ce>fluei ¡leer-
e ¡e bu u e las c ‘¡sí j un.
a-el uuu.,sdetasenaee
e,l-udde hucareuu¡c-
enea ea re ea iii re u ree~
ir do. ¡rite
‘asta Luí-, eiíeutates
‘ale le fis CetuCaC,uu
—ue-:oas-iníí queme
¡site
- ¡u, un taj.’ el
euuedurerJu,lo, unas
r~ r e e ru< ade.
ce, ,u lii íirnsnuusa a














Lacee í’as¡eecelasí ¿‘a arr-oiLes ir
lea¡ase-’aeesuee¼ueaeaísso.ee¡he
dcii ecefinclia drusa planta
airliíeceelueuieeeuthre’arueueuar¡a dr
—itas Pakiuuja aeiuarrsulies.
ser ti atautIla ajee ji
ui,elaeeee¡ let.ínueassuahleusle
‘aeuul,¡u¡¿ae¿esun de “odias
¡rile,, it krie!eap en
us,-ue¡atuncrvueu ele-
deiafateacuusá-eoeli-
¡Jete u¡-aíel< síao ítala ¡eme-
-lii cure idus ese







pr-pestad ea ar¡n.rs-hada paraLuce-
pat e- obtener por precepueaciudfi
dcl ína,trr,a¡ eseecelsiar estíO ¡¡Laa
canjee de cadete. ¡arIa. Con
tienden pesíptedadee repesa síes.
lii nielado permute laisbira
d-r retacas pata asee aslemes
¡altee dr matee ea edad> puerta,.
se-breisidís. decaracteu¡ui,eas
Constantes, alío lar tse escurre
setes tas estutesuefas rece rníCaceiisfi
elea. nídlesiruar. ,arrorifle. cuje-
e, ceespre asaruaC¡oflete argOs
¡a¡’asse¡dtea de cada aéo.
¡a
sea desee, hice etenspí’ para la
ebeenreela dete,nnaal,eu¡i-anaa
¡arete ate Cepa. Sc lbee,ie—eutsuaa
Ceuui,íeeteiuelessriCsi, ¡ea escindo
uit aras a, ans-e a rair aje le ob-
ecxcinn liten ciettiresoí talado-
ienidoeseeu deeattanue’a ~Uífií
~a5ji t ¡reíde, de¡serete d’a F ¡¡itt eeíte
Viajare. sise puede e” ¡a re
- ‘eltaesuíin res el manda d, lees es-
r<seuiuirfi la goma
1euata¡O
--L sorIana licite eraajes pee,-
¡cera-des rata etaaplsra’¡sr roel
mando de ¡oea leteteiteo, - ‘a que
ea capcao cese cc-lo de reresees senO
de relefloar. de rornar 0e!es - alee
-lar arele, cataba reenraeujsaia’a
ce, ruíesdtcuones mus co-y
creía,, pee-seca intreshuede tía-
‘art reile lfl lntnniast ianOaiea5 -
uscuieettassaunaF¡safltun. ensene
puede aprobueseen ¡995
aNas dudo que en cate cano latría
ci asían en la lista ¡5 altura le taro
duncí u pidineente --- ecueteenta
tu ruetein Coott¡llesr. presudenee de
la Auíxeacióre dr Fa¡recames
C-imereua¡i radares te, -, diteros.
Su cisc la gelasa puede apeaes.n
para eteejorar retuche.
produetos en espere’ los dt ha
tas calorías moteo lun ese~aares
dcsní ajos e, la bailetes iurte e,
lasalar la reduascion dr aleta,,,
asumedonen implica una pérdida
acu,ad dr estroctiu’ierueatura
‘an el prod tacto
Otra, terreno donde la encete,,-
reten Ita asbienido retallados
s.uupeendrnuet esen tau sertenas.
rsrbatiideauosrreeetules ea casi
e-sSaa lía plauuuateprinripatincste
ree tea rr te-00 a ¡lcrjun locon la re
alosa non los responsables dr la
tIENCIAS NATURALES
Laáller,aneesrdad ce raer ‘ata-
peía cepesne uaauíieees¡a deríer
tenas de ha~n mee-suc —-at4ut-
lías cts eiur rl grades deesieeílirs
mester d<l 511 —e ilesa-
netísda por una ccesspatiia diese-
gui es- cara!ale ucueetuir total-
¡nenes a la crea animal
tít. A—i - se It torrases de do-ita-
clon asasnea al tus ce esta pece-nc
puede tia,tilaeeas fi E ¡linoramnio
dr guasa. con lau ‘e’íuaia> ¡45<
elisa SupIese pat ríE.,, seceur can dr
niceia clima el eje Cutis ¡cre-dueto!
¡irles balos en ciltias a lsd.
e-rs-e la tunear una neasesnncsa Cecee
sic <y--a de •russcuaei¿envneal-
fi areir iee5se a un 5 fi a e
osaflire
Pece a ¡ciar ejelas ami asas en
lsrejuccicen del saeeeesertu que
mu sí e pr esd ¡e ¡~sa
rl celectesí, i!ícdíu.i se ereriecesa adarla roe dealaness ante laesce
neta peettsfreactein ce puoadactie
baisas en cuaje en co-nuca dacia
Lee aras del ¡dial eesiuras es a
e, it críasí aSas —
meter dreea ailtlera¿as tiar jisCa
airee 1e5<’COn urruCcie.cas e- tascas
la aria. jilelfia Ira rscisecsí
recalase Irle adit euualeuíctieiesaua
riace resurto dcl tse-eta -casi e:s’c
dr tate, Carlos de ~licrsd
Pate cl eloeteur IseMeO- lis sise-duceoí bi1oí ces ralesras ase
pele1rutoernni~~eeo pueden
rascar protelentas jo deursesc:i-
beso nee,receotiuu o sc cetuetranea
trandre caceudisleus tui u-a
tos Leía diría debe ¡tecar ala
proporretvtopeensa deesuleirneas
entre Celo, grasas. petnelso aíres-
neos ácidos granon cIenciale- su>
sen suruauua’a¿deus pule etuieeasnu-
afino Itas qee tesorsaríses er a
etemais diría. cssmenua Floree
tos esperton en nueeee¿eor re a
cssnsssen que la dunaenancen ele
los atearneesí Ita reja-
cides ¡a otornaitojad eze’esiflirta len
Sir LI] un SO-ra los
auseiuia pero serte, atería nulo dc




peeneuaieta -leer,. etc en-
unce roes leete idea rote te
esínne. de se tap.ni.eaest¡dt Seta — ben,,. da amatan
tiradora d’a¡ u eesuuiseue ix Arto así
í4síseirasTucíelieeaiiess¡uíersa el horenuedee aristada de tuis cele.
euisdeSíleae¡a. sflhceflttu,drpet -tales.La, ¡atiesas reeíeeíeculr, e.
Jaco,, del CSIC s pielero euela esiraene dcli Cssrure,a de térsesne,
e isecrstiraseoa de rete otoea ale -enLatele,rínada
es, enea ría en tiateaáa ¡5-ir unidadesde atojo reoteratar
La ¡ura 1oma, un peniasa -megt,stlado.
su redo, ea capse dr lo ji iii a r e<It 5
¡ir aiea rss¡-einíec¡agsatulos del Grasa animal
aCae-al ir.
cee,, astnondosisdetnresdsei~
alesepre sse en rl procreo se afli-
dat querí¡ascíniedadrs eje ci-
¡cuses ¡celeaa¡re¡ra- como el cal-
—‘crí
Ormunsesio clase, dehese-
tese esta auaeoruluduj e, Euro-
paasesesuesierpereeeteeredilee-
minados aliensenutes en LE tW
Su encleaseun rs ¡o Cusía ¡eoeuits-u
nuitrarTiete par-
unen ¡cta tesesurus de la SsIsd¡rec-
ciii n de -Ii rieti, dr os Alernseui-
La naturaleza del nue~-o mundo
Lea tierra ¡tría de titeerneejad aseresreneic,sue para suates. programas dcueedríeador e ¡aselase ,rarwns.
crin qutetaejores espasiolra hace MI) atutsín come, teeá dureguda ¡sir Ramón Nuieca dundee dr ti
íui’a-tuesuerlCaserurs¡endueea drlaneeat’aoresresere Lasa de las Citareis. con areureartonea d~ disertas
ate fiaeterale-edeu planeta laespeesusuor que baaoet eteeluucesenes,courcceosuelaí Níseatra animales
tsi-aucetatnitaeu.isLe:tod.Inareeaeuenlee,ehíunauru cereotaes. como la arcueja más ruad, del tauredes
iadoeíeLacaaadelaet-eiecuaaescia(orléat¡cre ca peurada en Vrnesea’ala s pl asu’a a
ciides as-errar eseo leeparsaenateese dicen edad nata - 5eateii u,ecuj tlue les. enneecestos de Patteeíee son
tul aieeseepctiiuteee>ueaenenieasoi auestne.ane,s tieelct¡ceetee.raliauuaspeceodelaes-
tas drureeneecctu patees-ion ¡berrada ¡jefa Idea dewasrtrsasabaa
leeeseiesetsdeteeduuseieiepsseseose¡ieeeai decoter -día delIras ¡4’~tns d’a-mur~oi’leaeirres El
sin, erre, tesetea fi¡esjeleisu,utaeaausts, ¡unte cerca
Fig. 6-88
7-RESUMEN
Para tener un conocimiento del tipo de mensajes de contenido alimentario-
nutricional que recibe el publico a través de los medios de comunicación social
escritos, se han estudiado todos los mensajes, publicitarios y no publicitarios, que
sobre este tema han aparecido en 164 periódicos y 66 revistas (48 dirigidas a
publico femenino y 18 dirigidas al masculino), durante la primera semana de los
seis primeros meses de 1992.
En total se han analizado t681 mensajes, 800 publicitarios y 881 no
publicitarios. Estudiando en detalle su temática, contenido, extensión, tipo de
mensaje, alimentos y dietas mencionadas, términos, errores, etc.




1 - -La temática alimentaria-nutricional ocupa un espacio (FO TE) relativamente
pequeño en el total de las publicaciones estudiadas, puesto que supone únicamente
el 0.5% del espacio total impreso, aunque hay que destacar que casi todos los
ejemplares revisados contienen información de este tipo o anuncios sobre estos
temas. Los mensajes se concentraron en mayor número en las revistas, en las que
aparecieron 13A mensajes por ejemplar, frente a los 8.8 en los semanarios y 17
en los periódicos. También el espacio ocupado por la temática estudiada fue
superior en las revistas (p<0.001>, y dentro de ellas las que lo dedican mayor, son
las dirigidas a la muierprofesional, más que las dedicadas al ama de casa y a los
lectores mascujinos (pc0.01>.
2- En relación con los mensajes con temática alimentaria- nutricional estudiados,
el 47,59% fueron publicitarios. Por otra parte, el espacio ocupado por este tipo de
mensajes fue superior al ocupado por los no publicitarios (pc0,05>. Son las
revistas dedicadas a la mujer profesional las que dedican un mayor espacio a este
tipo de temas <alimentario-nutricionales).
3.-Los mensajes no publicitarios trataron mayoritariamente de temas como: salud
<32.2%>, alimentos (25.3%), recetas (19.8%), gastronomía (13,6%) y belleza
(3.3%). Mientras que en los anuncios, los temas centrales abordados fueron:
alimentos (58.2%), restaurantes (18%>, salud (14.2%), belleza (9.1%> y concursos
(5%>.
4,-Los productos más citados en los mensajes no publicitarios fueron: bebidas
alcohólicas (9.38%>, bebidas no alcohólicas (3.49%>, pescados y mariscos
(1041%> - Yen los anuncios: bebidas alcohólicas (22.12%), bebidas no alcohólicas
(11 58%), pescados y mariscos (13.15%). Uno de los comentarios más frecuentes
acerca de los alimentos, en los mensajes no publicitarios, es la recomendación de
disminuir su consumo.
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5.-Las bebidas alcohóllcas más citadas son los vinos (mesa y finos> y el whisky,
tanto en los mensajes publicitarios (que mencionaron el vino un 16.75% de las
veces y el whisky un 36.89%>, como en los no publicitarios <vinos 45.99% y
whisky 1 .46%>. El whísky se anuncia principalmente en las revistas y semanarios,
y los vinos de mesa aparecen más en los periódicos. La publicidad del whisky fue
más numerosa en los meses de abril, mayo y junio.
6.- Las bebidas no alcohólicas mencionadas con más frecuencia en los mensajes
no publicitarios son: café (4211%>, colas <7.02%> y agua <17t4%>. En los
anuncios, el primer lugar estuvo ocupado por las colas (30%) y aguas (30%>,
seguidas por el café (24.5 1 %). El mes de junio, fue el mes con un mayor número
de anuncios de bebidas, tanto alcóhólicas, como no alcohólicas.
7.- Los mensajes de productos dietéticos fueron principalmente de tipo publicitario
(este tema se aborda en 123 anuncios, frente a 76 no anuncios). La mayoría de los
anuncios de dietéticos están relacionados con la figura corporal (adelgazantes
<27.64%) y anticelulíticos (17.07%)).
8.- Aproximadamente una cuarta parte de los anuncios de alimentos mencionan
alguna propiedad nutricional. Los nutrientes que aparecen con más frecuencia son
los minerales y las vitaminas. Las vit. C y B fueron las más nombradas. Y de los
minerales, el más mencionado fue el calcio. El colesterol es poco citado en los
anuncios, si se compara con los mensajes no publicitarios (pc0.001>. En muchos
de los mensajes, se hace referencia a su peligroso papel como factor de riesgo
cardiovascular, y en algunos casos, se indica qué alimentos, como los aceites
vegetales, carecen de colesterol. La mención de los conservantes y colorantes es
más frecuente en los anuncios (pacO.Ol>, en los que se utiliza su ausencia como
reclamo publicitario.
9.- La problemática de la figura corporal se posiciona en primer lugar en ambos
tipos de mensajes, publicitarios y no publicitarios. Los temas de obesidad,
sobrepeso, adelgazamiento y celulitis son abordados por más del 65% de los
anuncios relacionados con la salud y/o belleza. Sin embargo muchos de los
comentarios transmitidos están equivocados. No predomina el rigor científico en
los consejos que se dan para adelgazar, ni siquiera en los publicados por
importantes compañías de alimentación. Las revistas femeninas, principalmente las
dedicadas a la mujer profesional, presentan un mayor número de mensajes
relacionados con salud y/o belleza. Un mensaje positivo que aparece a menudo, es
la recomendación de realizar algún deporte para llevar una vida sana.
10.-Aunque se sabe que los alimentos no pueden ser catalogados como malos o
buenos y que sólo las dietas globales pueden ser enjuiciadas, varios de los
mensajes <publicitarios y no publicitarios) aconsejan la disminución en el consumo
de algunos alimentos determinados, como son pasteles, patatas y grasas (los fritos
gozan de mala prensa). También, en alguna ocasión, se atribuyen propiedades a los
alimentos que van más allá del rigor científico (como es el caso de la miel, a la que
se otorgan propiedades casi mágicas; igual sucede con el agua).
11 .-Los atributos más utilizados en los mensajes no publicitarios fueron: <‘sabor
(sabor y sabroso> 9.01%, <calidad’ 9.01%, “nutritivo 9.01%, ‘<natural 5.74%,
“mejor” 3.28% y, en los anuncios, ‘<natural 14.36%, <sabor (sabor y sabroso)
13.01%, “mejor’ 10.57%, “calidad’ 4.88% y <nutritivo1 4.88%.
12.-Teniendo en cuenta las recomendaciones de los Organismos Internacionales
que aconsejan un aumento en el consumo de cereales, verduras, hortalizas y
legumbres y una disminución en el de alimentos ricos en grasas y azúcares, así
como moderación en el consumo de alcohol, se observa, que los mensajes, se
y
distancian en gran medida de éstas recomendaciones, siendo los alimentos más
citados en ellos, los que deberían consumirse en poca cantidad, y los que menos
se anuncian, los que seria conveniente aumentar en la dieta,,
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9-RESUMEN Y CONCLUSIÓN GLOBAL
Del estudio de los 1.681 mensajes (800 publicitarios y 881 no publicitarios)
aparecidos en 164 periódicos, 23 semanarios y 66 revistas, de las cuales 18
estaban dirigidas, principalmente, al publico masculino y 48 revistas al publico
femenino (18 a amas de casa y 30 a mujeres profesionales), se concluye que:
Los mensajes tienen con frecuencia errores en materia nutricional y no
contribuyen en general a mejorar la educación nutricional de la población.
La mayor parte de la información nutricional es de carácter publicitario, por
lo tanto, la formación nutricional de la población queda en manos de las casas
comerciales,
La publicidad de bebidas alcohólicas parece excesiva. La figura corporal
delgada es el centro de la mayoría de los mensajes publicitarios, por lo que la
obsesión por adelgazar en nuestra sociedad se ve refrendada por los continuos
mensajes que aparecen en los MCS.
En base a los resultados del estudio, parece conveniente aumentar la
educación nutricional de la población para que pueda discriminar los mensajes
correctos de los erróneos. Y también sería deseable, un aumento en el control de
la información nutricional para evitar equívocos y distorsiones en un campo con
grandes repercusiones en la salud de la población. La industria alimentaria tiene una
gran responsabilidad en la divulgación de determinados mitos alimentarios y, aún
teniendo en ocasiones intereses contrapuestos con los profesionales de la salud,
debería tratar de encontrar un camino común.
La revisión de mensajes realizada permite conocer la realidad en un momento
dado, señalar los errores más frecuentes y manifestar la necesidad de control de
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